EYETRONIC® Sehnervstimulation bei Glaukom
\_

41. Workshop Glaukom Professor Carl Erb
20. Januar 2024

eyetronic)

restoring vision



Glaukom ist eine Erkrankung des Sehnervs eyetronic

restoring vision

Verlauf der Neuropathie bei Glaukom - Behandlung des IOP reicht nicht

* Chronischer Stress fiihrt zur Beendigung des Zellstoffwechsels in retinalen Ganglienzellen.
* Die Nervenzellen werden inaktiv, verlieren ihre Funktion und damit Sehvermaogen.

* In weiterer Folge sterben Nervenzellen ab (Apoptose), es kommt zu einer Ausdiinnung des Sehnervs.
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Solange Zellstruktur vorhanden ist, besteht die Méglichkeit einer Reaktivierung.

Weinreb et al., JAMA 311: 1901-11, 2014, Porciatti & Ventura, J Neuroophthalmol 32: 354-8, 2012; Cordeiro et al., Brain 140: 1757-67, 2017
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Wirkmechanismus der Sehnerv-Stimulation eyetronic
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Praklinischer Nachweis der Effekte von elektrischer Stimulation des Sehnervs

* Durch die Reaktivierung der Nervenzellen wird ein weiterer Verfall verhindert: Neuroprotektion.
* Es kommt zur Wiederherstellung der Funktion: Funktionale Neurorestoration.

e Zudem kommt es zu einer Starkung des Nervengewebes: Strukturelle Neurorestoration.
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Fu et al., Trans Vis Sci Tech 7: 7, 2018; Fu et al., Graefes Arch Clin Exp Ophthalmol 253: 171-6, 2015; Yin et al., Brain Res 1650: 10-20, 2016 www.eyetronic-therapie.de
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Sehnerv-Stimulation mit EYETRONIC® ey
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Externe elektrische Stimulation mittels Stimulationsbrille fiihrt zu neuronaler Aktivitat

* Als Nachweis der SignalUbertragung dient ein Biomarker: die Stimulation verursacht Lichtblitze, sogenannte Phosphene.
* Der Zellstoffwechsel inaktiver Nervenzellen wird reaktiviert und fihrt zur Wiederaufnahme der Funktion.

* Signale kdnnen von der Retina liber den Sehnerv wieder zum Sehzentrum in der Hirnrinde tibermittelt werden.

Gateway to the Brain
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Schmerzfreie, nicht-invasive Stimulation beider Augen 10 Sitzungen von ca. 40 - 70 Minuten

CE zertifizierte Therapie Kein einziges Vorkommnis in Gber 8 000 Einzelsitzungen

Neuromodtronic Data, Europe, 2023
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Wirksamkeit von EYETRONIC® im Klinik-Alltag eyetronic
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Mehr als 800 behandelte EYETRONIC® Patienten in der klinischen Praxis

* Der Nachweis des Therapieerfolges Uber eine standardmalige perimetrische Untersuchung des Gesichtsfeldes.
* Bereits drei Monate nach Behandlung kann es zu einer Verbesserung des Gesichtsfeldes kommen.

* An Stellen mit beeintrachtigter Sicht kann diese wiederhergestellt werden.

Behandlung mit EYETRONIC®  Diagnose mit Standard-Perimetrie Verbessertes Gesichtsfeld
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Neuromodtronic PMCF Data, Germany, 2022
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Langzeitdaten bestatigen die Wirksamkeit von EYETRONIC®  eyetronic
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12-Monatsdaten von 70 Glaukom-Patienten in Deutschland

* Perimetrische Auswertung nach einem Jahr von 101 Augen bei 70 Patienten mit progressivem Gesichtsfeldverlust trotz IOP Management.
* In 63.4% der behandelten Augen zeigte sich keine weitere Progression des Gesichtsfeldverlusts.

* In 59% verbesserte sich der MD Wert.

Behandelte Augen (n=101) Vergleich Mittlere Defekttiefe (n=70)
Responder, AMD<0 dB Non Responder, AMD>0 dB
64 eyes in 49 Patients 37 Eyes in 30 Patients
Wilcoxon Signed Rank test: Z=-6.8, p<0.001 Wilcoxon Signed Rank test: Z=5.3, p<0.001
Pre (Median): 13.4 dB, Post: 11.2 dB Pre (Median): 14.9 dB, Post: 15.6 dB
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Neuromodtronic PMCF Data, Germany, 2022
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EYETRONIC® bei Normaldruck-Glaukom Patienten (NTG) eyetronic
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Ergebnisse 12-Monats Follow-up von 7 NTG Patienten in 3 Zentren

» Stoppen der Progression des Gesichtsfeld (GF) - Verlusts in 9 von 13 Augen (69.2%).

* Trotz kleiner Patientenzahl signifikante Verbesserung des Gesichtsfelds.

Stop des GF Verlusts der
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Neuromodtronic PMCF data, Germany, 2023
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Internationales Interesse an EYETRONIC® Daten eyetronic
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Peer-reviewed Journal Publikation und Prasentation auf dem 10. World Glaucoma Congress

12-Monats Daten in Bioelectronic Medicine, Erb et al., 2022 Normaldruck-Glaukompatienten, WGC 2023
. . - | ici i i i ion i P-303
bt Suctont Medine G5 Bioelectronic Medicine Electrical optic nerve stimulation in
normal tension glaucoma
J. ELLRICH?, C. ERB?, S. ECKERT3, M. KOHLER*, T. KOHLER4, N. SALZMANN# email: glaucoma.ntg@gmail.com
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EYETRONIC® - Restoring Vision

eyetronic
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Danke flr ihre Aufmerksamkeit - kontaktieren sie uns!

Europa
Neuromodtronic GmbH
Rosa-Luxenburg-StraRe 3
D-03044 Cottbus
Deutschland

E-Mail: therapie@eyetronic.com

www.eyetronic-therapie.de

USA
Neuromodtronic Inc.
17331 Newhope Street
CA 92708-4343 Fountain Valley
Vereinigte Staaten von Amerika

E-Mail: therapy@eyetronic.com

www.eyetronic-therapie.de
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