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Going for Gold! ELZA-PACE
in der Ophthalmology Times

Das revolutionare PACE-Verfahren von ELZA zur Abflachung der keratokonischen
Hornhaut und zur Sehrehabilitation ist die Titelstory der September-Ausgabe der

Ophthalmology Times Europe.

Das innovative PACE-Verfahren von ELZA
zur Behandlung von Keratokonus ist die
Titelgeschichte der September-Ausgabe
der Ophthalmology Times Europe.

Keratokonus ist eine fortschreitende
Erkrankung, bei der die Hornhaut ausdiinnt
und sich vorwolbt, was das Sehvermégen
stark beeintrachtigt. Das Standard-CXL
stabilisiert die Hornhaut durch Riboflavin

und UV-Licht, flacht sie jedoch nichtab und
verbessert das Sehvermoégen nur begrenzt.
ELZA-PACE optimiert diesen Ansatz durch
eine gezielte Entfernung des Epithels,
differenzierte Riboflavinkonzentrationen
und eine optimierte Sauerstoffzufuhr,
die die
Ausserdem wird ein abgestufter Einsatz

Quervernetzung  verstarken.

der UV-Energie angewandt, der eine
gezielte Abflachung des Kegels ermoglicht.

99 ...

ELZA verfugt Uber ein Team von weltweit
fuhrenden chirurgischen Experten.
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Laut  Artikel ELZA-PACE
nicht nur die biomechanische Stabilitat
sondern fihrt durch
Abflachung des
Kegels zu deutlich besseren visuellen

verbessert

der Hornhaut,
die signifikante

Ergebnissen. Diese innovative Methode
unterstreicht den zunehmenden
Trend zur personalisierten Medizin in
der Ophthalmologie und bietet eine
vielversprechende  Option  fir die
wirksame und individuelle Behandlung

von Keratokonus.
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ELZA in Nature Reviews:
Keratokonus im Fokus

Anerkannte Experten beleuchten Atiologie, Diagnose und innovative

Behandlungsansatze fur die komplexe Hornhauterkrankung

In einer bedeutenden
hat
Reviews Disease Primers (Impact
Factor=76.9) einen detaillierten
Uberblick tiber die Keratokonus-
Behandlung und die verschiedenen
Faktoren

Vero6ffentlichung Nature

dieser komplexen
Augenkrankheit gegeben. Prof. Dr.
Dr. Farhad Hafezi, MD, PhD, FARVO,,
der medizinische Direktor des ELZA-
Instituts, und weitere angesehene
Experten betonen in diesem Bericht
die neuesten Erkenntnisse zu den
Ursachen des

Fortschritten in

Keratokonus, den

der Diagnostik
sowie den sich weiterentwickelnden

Behandlungsmethoden.

Die Komplexitit des Keratokonus und
seine Atiologie
Keratokonus betrifft  in

Jugendliche

erster
Linie und
durch

Schwachung

junge
Erwachsene und st

fortschreitende

eine
der
Hornhaut

gekennzeichnet, die zu

einer Verdliinnung der Hornhaut und

einer  kegelférmigen  Versteilerung
fuhrt, was einen zunehmenden
irregularen Astigmatismus und eine
Beeintrachtigung des Sehvermdgens
zur Folge hat. Die Ubersichtsarbeit
hebt die komplexe Atiologie des

Keratokonus hervor, zu der genetische,
umweltbedingte, biomechanische und
zelluldre Faktoren gehoren. Der Artikel
hebt hervor, wie Umwelteinfliisse wie
Augenreiben und UV-Licht-Exposition
mit dem Fortschreiten der Krankheit
in Verbindung stehen, und betont, wie
wichtig es ist, dass Menschen sich nicht
die Augen reiben.

Zelluldre Mechanismen und ihre Rolle
bei Keratokonus

Auf  zellularer Ebene sind beim
Keratokonus biochemische Prozesse
2
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Keratoconus

Rohan Bir Singh®*2, Shizuka Koh @, Namrata Sharma?, Fasika A. Woreta’
&Vishal Jhanji"®
Abstract
i i disorder primarily affecting .
. o ¢ d. The ectatic changesin
ivil i d early adulthood. 2
individuals inadolescence an 2 T . anges
e lhinningandcone-llkesteepenmgleadlngtf) 2
the cornea cause e order
is, i ing genetic,
withamultifaceted aetiology and pathogenesis, mcl:d‘;inri Emema[
environmental biomechanical and cellular factors. En e ing
factors, suchaseye rubbing, UV lightexposure and C(‘Jntlacve| o
are assc’)ciated with disease progressior).()nl thecellul alr ea Cﬁ;my ome
interplay of hormonal changes, alterationsin enzymatic o e
‘modify extracellular membrane stitfnessnand changes |r|cmss“inki“g
andbiomechanicalsignallingpathwaysdlsruPtcolllag?n o ontion
ithin the stroma, contributingtostructural integrity ?15 e
! " vy H
‘:fnormalcorneal anatomy. Chmcally,keralogonu:ndsvaﬁ:ged o
ini inati d corneal imaging. ;

h clinical examinationand cor edimaghng
ﬂ:r(t)fiﬁms haveimproved the detection of keratoconus, fac|lt|tse::|’{l tigiesy
':li: nosis and monitoring of disease progres}slonﬁreatme;\smn e
fi r%(eratoconusaretaiwredtodiseasesevemy and progre: o .sumce
s‘:ages vision correction with glassesor soft contact len[sle;1 Ses):) o
As(he’condition advances, rigid gas-permeable contac! ot
lensesareprescribed.Cornealcross-hnklnghasemer‘ge e ents
treatment aimed athaltingtheprogressionofc_ornea ec su.rgical
with keratoconus with scarring or contact lensintolerance,
interventionsare performed.

herlands. ‘Department of
prasat

d Ear, Ha redical School, Boston, MA, USA.
therl
o Ophthalmology, Leiden University Medical .
saka Univer ch

s
Medi

d.
Jent of Ophthalmology, Univer "
' of pitsburgh Schoolof Medicine, Pitsburah. PA- UsA. e

Nature Reviews Disease Primers|  (2024)10:81

[ Check for updates

s, Farhad Hafezi®®"%, Harminder S. Dua’®
Sections

Introduction
Epidemiology
Mechanisms/pathophysiology

Diagnosis, screening and
prevention

Management
Quality of ife

Outlook
outock

Massgeschneiderte
( Behandlungsoptionen fiir
( Keratokonus
( Die
(( hangen

Behandlungsstrategien
vom Stadium der
Erkrankung ab. Im Friihstadium

(( des Keratokonus kénnen Brillen

( oder weiche Kontaktlinsen
( die  Sehkraft korrigieren.
Wenn der Keratokonus

fortschreitet, bendtigen die
Patienten haufig formstabile
oder sklerale Linsen, um ihre
Sehscharfe zuverbessern. Der
bedeutendste Fortschritt in
der Keratokonusbehandlung
in den letzten zwei
die
Einfihrung des Cornealen
cross-linking (CXL), die die

(Festigkeit der Hornhaut

Jahrzehnten war

/ erhoht, die Form der

gestort, die die endogenen
Kollagenvernetzungsprozesse im
Hornhautstroma beeintrachtigen und zu
einer Verformung der Hornhautstruktur
fihren. Hormonelle
die

weiter verschlimmern.

Verdanderungen

kénnen strukturelle Instabilitat

Diagnose und Uberwachung durch
moderne Bildgebung

Die klinische Diagnose des Keratokonus
hatsichmitderEinfihrungfortschrittlicher

Bildgebungstechnologien

wie
der Placido-Scheibe und OCT-
basierter Hornhauttopographen
und Tomographen verbessert. Diese

Hilfsmittel ermdéglichen eine frihzeitige
Erkennung und genauere Uberwachung
des Krankheitsverlaufs und helfen den
Arzten, Keratokonus-Behandlungspline
auf der Grundlage des Schweregrads und
der Progressionsrate der Erkrankung zu
personalisieren.

Hornhaut stabilisiert und
eine weitere Ektasie verhindert.

In fortgeschrittenen Fallen mit
Vernarbung der Hornhaut oder wenn

Kontaktlinsen nicht mehr vertragen

werden, sind

erforderlich.

chirurgische Eingriffe

Diese chirurgischen
Optionen sind die letzte Moglichkeit,
das Sehvermoégen von Menschen, die
schwer von Keratokonus betroffen sind,

wiederherzustellen.

Die in der angesehenen Zeitschrift
Nature  Reviews  Disease  Primers
veroffentlichte Ubersichtsarbeit
spiegelt die Anerkennung des

Keratokonus als wichtige und komplexe,
multidimensionale Erkrankung durch die
Medizin wider.

naturereviews
diseaseprimers
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Dion Paridaens wird zum Offizier des Ordens
von Oranje-Nassau ernannt

Hohe Auszeichnung fur seinen ausgezichneten Beitrag zur spezialisierten Augenheilkunde und zur
Ausbildung neuer Ophthalmologen

Wir sind sehr stolz auf unseren Facharzt
fir Orbitalchirurgie und Okuloplastik, Dr.
Dion Paridaens, MD, PhD, der von Konig
Willem-Alexander der Niederlande zum
Offizier des Ordens von Oranien-Nassau
ernannt wurde. Die Ehrung wurde am 13.
September wahrend eines Galadinners
der European Society of Ophthalmic
Plastic & Reconstructive Surgery in der
Laurenskerk verliehen und wiirdigt seinen
herausragenden Beitrag zur Verbesserung
der spezialisierten Augenheilkunde sowie
zur Ausbildung neuer Ophthalmologen.

Dr. Paridaens ist seit 1996 am
Oogziekenhuis Rotterdam tatig und arbeitet
seit ber 16 Jahren als Konsiliarchirurg
fir das ELZA Institute in der Schweiz. Er
leitet die Abteilung fir Lid-, Trdnenweg-
und Orbitachirurgie, hat  weltweit
Trainingsprogramme aufgebaut und Gber
200  wissenschaftliche Publikationen
verfasst. Zudem ist er Co-Griinder des
Schilddriisenzentrums ~ Rotterdam  und
ein gefragter Redner auf internationalen
Konferenzen. Seine Verdienste und sein
Engagement flr die Weiterentwicklung der
oculoplastischen Chirurgie werden durch
diese Ehrung geblihrend anerkannt. Aktuell
ist er Prasident der ESOPRS.

l'&i’}\

Was ist der ,,Orden von Oranien-Nassau*?

Der Titel ,Officer des Ordens von Oranien-Nassau” ist eine niederlandische Auszeichnung, die fiir aussergewohnliche
Verdienste fiir die Gesellschaft verliehen wird. Diese Ehrung wird an Personen vergeben, die durch ihren Beruf oder
durch ehrenamtliches Engagement einen bedeutenden Beitrag auf nationaler oder internationaler Ebene geleistet
haben. Der Orden von Oranien-Nassau wurde 1892 von Konigin Wilhelmina gegriindet und ist vergleichbar mit dem
britischen Order of the British Empire. Die Auszeichnung wird von der niederlandischen Monarchie verliehen und ist
ein Zeichen hochsten Respekts und Anerkennung fiir herausragende Verdienste.

ELZA Institute 3



STEP: Ein OCT-basiertes System zur
Klassifizierung von Keratokonus

Ein neuer Ansatz zur Keratokonus-Klassifizierung: Das stufenbasierte OCT-System bietet prazisere
Diagnosen und individuelle Therapieoptionen

Keratokonus ist eine fortschreitende,
bilaterale Hornhauterkrankung, die durch
Hornhautverdiinnung, Protrusion und
Sehbehinderung
Eine frihzeitige Diagnose ist fiir eine
Krankheit

Bedeutung.

gekennzeichnet  ist.

wirksame Behandlung der
von entscheidender
Jingste Fortschritte in der optischen
Koharenztomographie (OCT) verfeinern
die  Methoden  zur  Keratokonus-
Klassifizierung.

Da das STEP-System maschinell
gewonnene OCT-Daten verwendet, kann
es auf verschiedenen OCT-Plattformen
eingesetzt werden. In laufenden Studien
wird seine Effektivitdt sowohl vor als auch
nach einer CXL-Behandlung untersucht,
was seinen Nutzen in der klinischen Praxis
erhéhen konnte.

Die Scheimpflug-Tomographie und das
Belin ABCD Staging System werden

haufig zur Diagnose und Einteilung des
Keratokonus verwendet. Diese Methoden
biomechanischen

kénnen jedoch die

Eigenschaften und die detaillierten
epithelial-stromalen Interaktionen der
Hornhaut nicht vollstandig erfassen. Als
Reaktion darauf haben Forscher des ELZA-
Instituts das STEP-System entwickelt, eine
OCT-basierte

die sowohl die Epithel- als auch die

Klassifizierungsmethode,

Stromaschichten in ein einheitliches
Staging-Konzept integriert.
Das STEP-System verwendet zwei

Parameter: die minimale Gesamtdicke des
Stromas (ST) und die Standardabweichung
der Epitheldicke (EP).
ermoglicht ein detaillierteres Verstandnis

Dieser Ansatz

der Keratokonusprogression und
bietet Einblicke, die bei
Entscheidungen helfen

klinischen
kénnen,
insbesondere  bei  Protokollen

Crosslinking (CXL).

zum

Diese neue Klassifizierungsmethode wird
in der neuesten Ausgabe der Zeitschrift
Optha beschrieben. Der Artikel, der
von Dr. Emilio Torres-Netto MD, PhD,
FARVO,
wurde, beschreibt die Entwicklung, die

vom ELZA-Institut verfasst

Validierung und die moglichen klinischen
STEP-Systemes.
Die Veroffentlichung unterstreicht die

Anwendungen des

Bedeutung des STEP-Systems fir das
Verstandnis und die Behandlung des
Keratokonus.

Durch  die sowohl
epithelialer als auch stromaler Daten
bietet die OCT-basierte STEP-

Klassifikation methodischen

Einbeziehung

einen
Ansatz fir die Keratokonusdiagnose.

Kliniker
fundiertere

Dieses kann
dabei

Entscheidungen

System
unterstitzen,
bezliglich der
Behandlung des Keratokonus zu treffen.

Abb.1 Beispielfall: Fiir diesen Patienten findet sich das rechte Auge im Friihstadium (Early KC) und das linke Auge im fortgeschrittenen Stadium (AKC) des Keratokonus.
Moglicherweise sollte das Dresden-Protokoll fiir das linke Auge Uiberdacht werden, da STEP ST sich im Stadium Il befindet

ELZA Institute



Eine Wirkung erzielen:
Prog Ret Eye Res CXL Ubersicht

ELZA feiert bedeutende Publikation: Umfassende CXL-Ubersichtsarbeit in
fuhrender Fachzeitschrift veroffentlicht

feiert ELZA die
unserer

In  diesem Monat
Vero6ffentlichung neuesten
Ubersichtsarbeit iiber die Cross-Linking
(CXL) in Progress in Retinal and Eye Research,
an der mehrere Mitglieder unseres Teams als
Autoren beteiligt waren. Diese Zeitschrift,
die als eine der renommiertesten in der
Ophthalmologie gilt, ist eine flihrende Quelle
fir bahnbrechende Fortschritte auf diesem
Gebiet. Unser umfassender Bericht befasst
sich mit der Wissenschaft, der Entwicklung
und den klinischen Anwendungen von CXL
- einem transformativen Verfahren, das die
Behandlung von Keratokonus und anderen

Hornhauterkrankungen revolutioniert hat.

Ein umfassender Uberblick tiber CXL

Unser Uberblick bietet eine eingehende
Untersuchung der Geschichte und der
Fortschritte der CXL. Von der anfanglichen
Anwendung bei der Behandlung von
Keratokonus bis hin zu den aktuellen
Anwendungen bei infektioser Keratitis,
Hornhautektasien und dariiber hinaus
beleuchtet dieser Artikel die Vielseitigkeit
und Innovation dieses Verfahrens. Zu den

wichtigsten Themen gehéren:

Epi-off- und Epi-on-Techniken:
Traditionelle und minimalinvasive Methoden,

die auf die unterschiedlichen Beduirfnisse der
Patienten zugeschnitten sind.

Beschleunigte CXL-Protokolle: Techniken,
die die Behandlungszeit bei gleichbleibender
Wirksamkeit erheblich verkiirzen.
Massgeschneiderte Behandlungen:
Innovationen wie das am ELZA-Institut
entwickelte ELZA-PACE, das die Hornhaut
ohne Gewebeentfernung neu formt und
stabilisiert.

Anpassungen  fir  dinne  Hornhdute:
Protokolle wie die ELZA-sub400 -Technik zur
sicheren Behandlung von Hornhauten, die

dlnner als 400 um sind.

ELZA Institute

Diese CXL-Ubersicht ist eine wertvolle
Ressource fur Augenarzte und Forscher,
die praktische Einblicke in die Optimierung
von Patientenergebnissen und die neuesten
Fortschritte auf diesem Gebiet bietet.

Eine Ressource fiir Chirurgen und Forscher
Die  Ubersicht
Forschung in

fasst  jahrzehntelange
leicht

zuganglichen Quelle zusammen. Es werden

einer  einzigen,
sowohl die wissenschaftlichen Grundlagen
- wie die Biomechanik und Photochemie
der Hornhaut - als auch die praktischen
Anwendungen untersucht, die Kliniker zur
Verbesserung der  Patientenversorgung
einsetzen konnen. Sie ist als Referenz fiir das
Verstandnis der CXL-Fortschritte und ihrer

klinischen Auswirkungen gedacht.

Warum diese Veroffentlichung wichtig ist
Eine Verdffentlichung in Progress in Retinal
and Eye Research Diese Zeitschrift hat
einen der hochsten Impact-Faktoren in der
Ophthalmologie und ist dafiir bekannt, dass
sie den Massstab flr Spitzenleistungen in
diesem Bereich setzt.

Diese  Anerkennung unterstreicht die
fihrende Rolle des ELZA-Instituts in der
Hornhautforschung und
und bekraftigt unser

Patientenversorgung zu verbessern und zum

-innovation
Engagement, die

weltweiten Verstandnis von transformativen
Behandlungen wie CXL beizutragen.



,»Sitting Down With..."

Nikki Hafezi

Ophthalmologische Versorgung in Zentralasien: Nikki Hafezi im Gesprach mit

The Ophthalmologist

In einem kuirzlich geflihrten Interview,
Nikki Hafezi MAS IPETHZ, Mitbegriinderin
des ELZA-Instituts,
die augenmedizinische Versorgung

von ihrer Vision,
in
Zentralasien  voranzubringen,  wobei
sie  nachhaltiges Wachstum und die
Starkung der lokalen Bevélkerung in den

Vordergrund stellte.

Hafezi stellte ihre laufenden Projekte
vor und betonte, wie wichtig der Aufbau
starker, lokaler Teams fiir ein nachhaltiges
Wachstum ist. ,Mein langfristiges Ziel ist
es, ein Netzwerk von augenmedizinischen
Zentren in Zentralasien aufzubauen, das
vor Ort verwaltet wird und zukiinftigen
Flihrungskrdften eine internationale Karriere
ermdglicht”, sagte sie.
Ein wichtiger Schwerpunkt von
Hafezis Arbeit
der augenmedizinischen Versorgung in

ist die Verbesserung
Zentralasien durch Initiativen wie das
Nationale Augeninstitut in Usbekistan. Das
Projekt zielt darauf ab, die augenérztliche
Versorgung in der Region durch die
Einfihrung von Spitzentechnologie und
strengen  Ausbildungsprogrammen

zu revolutionieren. ,In Usbekistan

liegt meine Prioritdt auf der Einrichtung

des Nationalen Augeninstituts, das durch

eine umfassende Ausbildung vor Ort eine

moderne

augenmedizinische

Versorgung

ermoglicht”, erklarte sie. Diese Initiative

ist Teil einer umfassenderen Strategie

zur
einer
insbesondere
Gebieten.

Verbesserung des

hochwertigen  Augenheilkunde,

in

Zugangs

ZU

unterversorgten

Hafezi sprach auch tber ihren innovativen

Ansatz fir die Technologie des Cornealen
Cross-Linking (CXL), die sie zusammen
mit ihrem Mann Farhad Hafezi entwickelt
hat. ,Seit 2012 sind Farhad und ich bei
der Entwicklung und Kommerzialisierung
einer CXL-Technologie durch einen SMART-
Ansatz an der Hiifte verbunden: Kleine,

mobile,

Technologie®, erklarte sie.

Das Gerat

ist bereits

kostengtinstige und zuverldssige

international

erfolgreich, und die CXL-Technologie von

EMAGine wird

inzwischen

in Gber 70

Landern vertrieben. Um die Zugénglichkeit

weiter

hat major projects are you currently
wolved with?
hthalmology and vision rescarch
wve been central to my career for over
years. Currently, I am building and
ining teams to support the growth of
companies and organizations that
husband, Farhad Hafezi, and I have
ded. In Europe, we now rely on a

of our two
iginal clin
alled Dictikon and our new site at
in train station (Zurich HB) in
- as well as our medical device
iy, EMAGine, and the various ac-
linked to our rescarch laboratory
-profit organization.

1, Uzbekistan has been a major
my consulting firm, GroupAd-
nsulting. Our largest project at
nt is establishing the National
ite, Uzbekistan (NEI-UZ)
four primary objectives:
n, clinical training,
research. Importantly;
ly introduce modern tech-
jzbekistan, but also train
in its use. To ensure that
is at the highest level, [
ed 2 local medical device

ompany in Uzbekistan that
cation and service training
ts of the business.

joal is to set up a network
edical centers in Central
Lam in the daily opera-
tan, but I hope that my
to an advisory board
ess of the role, I plan
elopment of future
that they have the skills
erations. I will know
if the future network of
be locally managed
any of the futare
ational career paths.
i we see there are so many bright,

zu verbessern,

hat

‘multilingual, and eager young people in
Uzbekistan, so I hope that this goal will
be achieved soon.

You've been involved in developing new
corneal cross-linking (CXL) technology
into real-world applications. Can you
talk about your vision for this technol-
ogy?

Since 2012, Farhad and I have been

al joined at the hip in the development and

commercialization of a CXL technolo-
gy through a SMART approach: Small,
Mobile, Affordable, Reliable Technology.
Initially, our goal was to develop the
technology, secure CE marking, and then
expand internationally. However, when
you create a start-up, your business plan
changes on a daily basis. No one expect-
d COVID-19 to have such a dramatic
and substantial impact on the world.
Despite these challenges, EMAGine
launched its product into the interna-

- tional market in October 2020.

Now, four years later, EMAGine has es-
tablished a distribution network in over
70 countries. While we made significant
efforts to increase accessibility, diagnos-
tic tools in some low-to-middle-income
countries (LMIC) were still lacking.
‘This void led us to develop another
‘medical device for corneal screening
and diagnosis, once again using the
SMART approach. We created a hand-
held Placido-based topographer that
used the camera and processing power
of a smartphone to capture and process
images to detect corneal irregularities.
‘This prototype was tested in two Swiss
clinics, and its imaging was comparable
to modern devices such as the Oculus
Pentacam and CSO ltalia MS-39.

My vision for this technology is to facil-
itate early detection of the leading cause
of preventable blindness - keratoconus

- which is especally prevalent among
children and adolescents, and to generate

sie auch
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“My vision for 1

technology is to fa
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to harness Al-d
diagnostics to 1

human

* Whatisthe gng

ein tragbares Diagnosewerkzeug zur

Erkennung von Keratokonus entwickelt.

Mit Blick auf die Zukunft setzt sich
Hafezi flr bedeutende Verdnderungen
Bereich der  Augenheilkunde
Zu

Umsetzung politischer

im
ein. ihren Visionen gehoren die
Reformen zur
Standardisierung der Augenheilkunde,
die Starkung der klinischen Ausbildung
durch die Vernetzung lokaler Fachkrafte
mit internationalen Experten und die
Einfihrung der Optometrie als Disziplin
,Diese Schritte sind

den Aufbau eines

in der Region.
entscheidend fir
qualitativ  hochwertigen

die Augenheilkunde

nachhaltigen,

Netzes fir in

ganz Zentralasien, erklarte sie und
unterstrich damit ihr Engagement fiir die
Verbesserung der Sehkraftversorgung von

Patienten weltweit.

Mit dem Schwerpunkt auf einer qualitativ
hochwertigen augenmedizinischen
Versorgung in Zentralasien setzt das
ELZA-Institut

Massstabe

unter Hafezis Leitung

neue in der regionalen

Augenheilkunde.
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Das Eyemate-System: Das Glaukom-
Management neu gestalten

Kontinuierliche IOD-Uberwachung: Das Potenzial des Eyemate-Systems fur die

Glaukomtherapie

In der November/Dezember-Ausgabe 2024
von Glaucoma Today, wird in einem Artikel
des beratenden ELZA-Chirurgen Prof. Dr.
Kaweh Mansouri das Eyemate-System von
Implandata Ophthalmic Productsvorgestellt,
Innovation  zur

eine  bahnbrechende

kontinuierlichen Uberwachung des
Augeninnendrucks (IOD). Prof. Mansouri, ein
international anerkannter Experte auf dem
Gebiet der Glaukombehandlung, untersucht,
wie diese fortschrittliche Technologie die
Versorgung von Glaukompatienten verandern

konnte.

Warum eine kontinuierliche IOP-
Uberwachung wichtig ist
Herkdmmliche Methoden zur Messung
des Augeninnendrucks, wie das Goldmann-
Applanationstonometer (GAT), gelten nach
wie vor als Goldstandard, weisen jedoch
erhebliche Einschrankungen auf:
e Die Messungen werden durch die
Hornhauteigenschaften beeinflusst.
e DiePatienten miissen Klinikenaufsuchen,
und es wird geschultes Personal benétigt.
e Die GAT liefert isolierte Messwerte,
IOD-

Schwankungen nicht erfassen kdnnen.

die die gewohnheitsmassigen

Rebound-Tonometer wie das iCare Home
ermoglichen zwar eine Selbstliberwachung,
kénnen aber den 10D nicht kontinuierlich
messen, insbesondere nicht wahrend des
ungestorten Schlafs. Diese Liicke schrankt die
Moglichkeiten der Kliniker ein, die IOD-Muster
vollstandig zu verstehen, und lasst Raum fiir
Verbesserungen in der Glaukomtherapie.

Wie das Eyemate-System funktioniert

Das Eyemate-System bietet eine Losung durch
einen biokompatiblen Mikrosensor, der in das
Auge implantiert wird:

e Platzierung: Der Eyemate-IO-Sensor
wird bei der Katarakt-Operation im
Ziliarsulkus positioniert, wahrend der
Eyemate-SC-Sensor bei der Glaukom-

Operation in den suprazilidren Raum

ELZA Institute

platziert wird.
e  Betrieb: Der Sensorwird extern mit Strom
versorgt, und die IOP-Daten werden
RFID-Lesegerat
(Radio Frequency ldentification) erfasst.

Uber ein tragbares
Zukunftige Entwicklungen zielen darauf
ab, die Technologie in intelligente Brillen
zur automatischen Datenerfassung zu
integrieren.

e Dateniibertragung: Die Messwerte

werden in einer sicheren Datenbank

gespeichert und koénnen Uber ein

Dashboard oder in Zukunft Uber eine

spezielle Smartphone-App abgerufen

werden, was eine nahtlose Integration

in  elektronische  Gesundheitsakten
ermdglicht.

THE EVEMATE SYSTEM
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Fortschrittliche Patientenferntiberwachung

Prof. Dr. Mansouri erklart, wie das Eyemate-
System mit seinem  browserbasierten
Dashboard  die

Patienten ermdglicht, damit Kliniker:

Ferntiberwachung  von

e Analyse der zirkadianen IOD-Muster
Uber bestimmte Zeitraume.

e  Automatische Warnmeldungen
einstellen, wenn der Augeninnendruck
die Zielschwellen tberschreitet, um
eine rechtzeitige Anpassung der
Therapie zu ermdglichen.

e Integration mit anderen klinischen

Daten fiir ein umfassendes
Patientenmanagement.

Sicherheit und klinische Validierung

Langfristige =~ Studien wie ARGOS-01,
ARGOS-02 und ARGOS-03 haben die
Sicherheit  und
Eyemate-Systems bestétigt. Die Forschung

Leistungsfahigkeit  des

zeigt, dass das System in der Lage ist:

e  Bereitstellung umfassender 10D-Daten
flir Patienten, die nicht in der Lage sind,
regelmassig zur Untersuchung zu gehen.

e  \Vorhersage des Risikos einer

Glaukomprogression durch die Nutzung

einer erhohten Datenverfligbarkeit.

Zukiinftige Innovationen

Prof. Mansouri erértert auch die laufenden
Weiterentwicklungen des Eyemate-Systems,
darunter:

Miniaturisierung der Sensoren flir eine
weniger invasive Implantation, wie z. B. die
eigenstandige Platzierung per Injektion.
Integration von Sensoren in therapeutische
Gerdte oder intelligente Intraokularlinsen
(IOLs) zur automatischen Druckregulierung in
einem geschlossenen Kreislauf.

Einsatz von Kl-gestlitzter Datenverarbeitung,
um Tausende von Datenpunkten in
verwertbare Erkenntnisse umzuwandeln, die
die Entscheidungsfindung verbessern und

eine personalisierte Versorgung ermoglichen.

Ausblick

Wie von Prof. Dr. Mansouri in Glaucoma
Todayhervorgehoben, stellt das Eyemate-
System einen entscheidenden Fortschritt
Durch
kontinuierlichen

in der Glaukombehandlung dar.
die  Moglichkeit  der
Ferntiberwachung des Augeninnendrucks
ahnelt es den Vorteilen, die bei der Behandlung
chronischer Krankheiten wie Diabetes zu
beobachten sind. Diese bahnbrechende
Technologie hat das Potenzial, die Versorgung
neu zu definieren, die Ergebnisse zu verbessern
und die Glaukomtherapie in eine neue Ara der
Prazision und Personalisierung zu fiihren.



Swiss Days: Die Wirkung
von ELZA in Usbekistan

FriUherkennung von Keratokonus bei Kindern mit Down-Syndrom
in Taschkent: Ein wegweisender Screening-Ansatz.

Wir freuen uns, lhnen die Hoéhepunkte
der diesjahrigen Swiss Days in Taschkent,
Usbekistan, zu prasentieren, an denen unser
CEO Nikki L. Hafezi eine wichtige Rolle
spielte. Diese jahrlich von der Schweizer

Botschaft  organisierte  Veranstaltung
starkt die wirtschaftlichen, kulturellen
und  bildungspolitischen  Beziehungen

zwischen der Schweiz und Usbekistan durch
Geschaftsgesprache, kulturellen Austausch
und Gemeinschaftsinitiativen.

Dieses Jahr wurde Nikki

dem

L. Hafezi mit
Award
geehrt, der vom Schweizer Botschafter

Swisslearning  Excellence

in  Usbekistan Uberreicht wurde. Damit
Einsatz fir

Kindern zu

wurde ihr unermidlicher

den Zugang von einer
hochwertigen Augenheilkunde und die
weltweite Forderung der Schweizer Bildung
gewlrdigt. Der Preis-eine wunderschon
gearbeitete Schweizer Kuhglocke-diente als
symbolische und herzliche Anerkennung fur
ihre wirkungsvolle Arbeit. Da Kiihe wichtige
Symbole der Schweizer Kultur sind, steht die
Kuhglocke auch fiir Flihrungsqualitaten und
die Verbindung zu den reichen Traditionen

der Schweiz.

Mit Humor und Dankbarkeit bemerkte
Hafezi: ,Ich koénnte ein bisschen mehr
Kuhglocken gebrauchen®, und fligte hinzu:
,Wenn die Hilfe fiir Kinder zu einer Kuhglocke
flihrt, dann ist das einzige Rezept mehr
Kuhglocken.‘ Sie betonte auch, dass sie stolz
darauf sei, die Schweiz und ihre Werte auf
der internationalen Biihne zu reprasentieren:
Wir werden auch weiterhin Partnerschaften

tiber die Grenzen hinweg pflegen.

Ein wichtiger Grund fiir die Auszeichnung
von Frau Hafezi war ihre flihrende Rolle
lokalen

bei der Durchfihrung einer

Keratokonus-Screening-Initiative in
Usbekistan.  In
Nichtregierungsorganisationen wurden im

Zusammenarbeit  mit

Rahmen des Programms Untersuchungen
flr 117 Familien durchgefiihrt, wobei drei
Kinder mit Keratokonus identifiziert wurden,
die anschliessend medizinisch betreut
und beraten wurden. Diese Bemiihungen
sowie ihre flihrende Rolle bei der Griindung
des National Eye Institute Tashkent, einer
philanthropischen Investition der MESCA
Foundation, unterstreichen ihr Engagement
fir die Forderung der Augenheilkunde in
unterversorgten Gemeinden.

Die Beitrage von Frau Hafezi wurden
auch wahrend der Hauptsendezeit auf
ZAMON TV ausgestrahlt, um die breit
angelegten  Partnerschaften in  den
Bereichen Gesundheit, Bildung und Kultur
zu prasentieren, die wahrend der Schweizer

Tage geférdert wurden.

Als Absolventin der ETH Zirich und der
Universitat Bern ist Frau Hafezi der Meinung,
dass das Schweizer Bildungssystem sie auf
die Herausforderungen vorbereitet hat, die
mit der Lancierung von Initiativen wie dem
National Eye Institute Tashkent verbunden
sind. Sie driickte ihre tiefe Dankbarkeit fiir
die schweizerischen Bildungswerte aus,
die sie angenommen hat und nun férdert,
sowohl in ihrem Berufsleben als auch als
Mutter, die fir ihre eigenen Kinder einen
Schweizer Bildungsweg gewahlt hat.

lhre Teilnahme unterstreicht das
Engagement von ELZA fiir die Verbesserung
der globalen Augengesundheit,
insbesondere in unterversorgten
Gemeinden. Sie unterstreicht auch die
wichtige Rolle, die Schweizer Organisationen
internationalen

bei der Forderung der

Zusammenarbeit, bei der Bewiltigung
kritischer Gesundheitsprobleme und bei
der Forderung von Bildung und Innovation

spielen kénnen.

JWIir sind stolz darauf, die Schweiz und ihre
Werte auf einer solchen internationalen Biihne
zu vertreten', sagte Frau Hafezi und fligte
hinzu: ,Wir werden weiterhin Partnerschaften
fordern, die tiber die Grenzen hinausgehen

(EIBAISS

Tashkent

ELZA Institute



ELZA Meilensteine

ELZA Institute

Erste transkonjunktivale Orbitadekompression

Dr. Paridaens fiihrt die erste transkonjunktivale
Orbitadekompression bei Exophthalmus durch.
Seither hat Dr. Paridaens mehr als 1’000 dieser
Eingriffe durchgefihrt.

Die Cross-Linking-Pioniere
Prof. Hafezi war Teil des Teams, welches das
erste CXL-Gerat baute, das UV-X 1000.

Internationaler Cross-Linking-Kongress

Seiler, Mrochen, Iseli und Hafezi begriinden den
Cross-Linking-Kongress, bis heute die wichtigste
internationale Plattform zur CXL-Forschung.

Behandlung der Ektasie nach LASIK

Prof. Hafezi ist Erstautor der bahnbrechenden
Studie, welche zum erstenmal die Ektasie nach
LASIK erfolgreich behandelt.

Cross-Linking in diinnen Hornhauten

Prof. Hafezi ist Erstautor der Studie, welche
zum erstenmal diinne Hornhaute mittels CXL
behandelt.

Leitung der Augenklinik der Universitat Genf
Prof. Hafezi wird Chefarzt und Klinikdirektor
der Universitats-Augenklinik Genf.

Der Begriff ,PACK-CXL" entsteht

Prof. Hafezi und Prof. Randleman fiihren
den Begriff PACK-CXL ein: Cross-Linking fur
Hornhautinfekte.

Erste DMEK durch Lamis Baydoun

Dr. Baydoun fiihrt ihre erste DMEK-Operation
durch. Als Leiterin der NIIOS-Akademie hat sie
seitdem die meisten DMEK-Chirurgen in Europa
ausgebildet.

Globale ,Power List“

Seit 2014 sind ELZA-Mitglieder (Farhad Hafezi,
Kaweh Mansouri, Nikki Hafezi) insgesamt 8mal
in der globalen ,Power List“ der einflussreichsten
Personlichkeiten der weltweiten Augenheilkunde
vertreten

Behandlung des Morbus Terrien

Theo Seiler und Farhad Hafezi gelingt erstmals in
der Augenheilkunde eine erfolgreiche Behandlung
eines Morbus Terrien.

Kaweh Mansouri: Professur in Denver
Kaweh Mansouri wird zum Professor an der
Universitat von Denver in Colorado.

Farhad Hafezi zum ,FARVO" ernannt

Farhad Hafezi ist einer von 7 lebenden Schweizern, die
den Titel ,Fellow of ARVO" verliehen bekam. Der FARVO-
Titel ist eine besondere Auszeichnung an alle, die sich
ausserordentlich um die Entwicklung der Augenheilkunde
verdient gemacht haben.

PACK-CXL bei Infekten so effizient wie Antibiotika
Mitglieder von ELZA haben eine internationale
Studie geleitet, die zeigt, dass eine einzige PACK-
CXL Behandlung bei Infektionen der Hornhaut
genauso effizient ist wie die tagelange und
wochenlange Gabe von Medikamenten.

Erstes Cross-Linking an der Spaltlampe
Mitglieder von ELZA haben das weltweit erste
CXL an der Spaltlampe durchgefiihrt, was die
Anwendung massiv vereinfacht.

Behandlung von ultradiinnen Hornhauten

ELZA entwickelt das Protokoll ,sub400 zur
Behandlung ultradiinner Keratokonus-Hornhaute
mit CXL, veroffentlicht im American Journal of
Ophthalmology.

ELZA entwickelt neues Customized CXL

Das von Prof. Hafezi und seinem Team entwickelte
,PTK-assisted customized Epi-on-CXL* (PACE) kann
die Sehkraft bei Keratokonus verbessern.

Prof. Hafezi zum fiinften Mal in die PowerList 100
gewahlt

Prof. Hafezi, der 2014, 2016, 2018, 2020 und nun
2023 in die Liste gewahlt wurde, ist der einzige
praktizierende Schweizer Augenarzt, dem diese Ehre
zuteil wurde.

ELZA-Forscher sind laut Expertscape weltweit
die Nummer 1, 2 und 5 der Top-Experten

fir Hornhautvernetzung, gemessen an den
wissenschaftlichen Veroffentlichungen.

Prof. Mansouri wird zum dritten Mal in die PowerList
100 gewahlt und wird ausserdem zum Executive Vice
President der World Glaucoma Association ernannt.

Emilio Torres-Netto erhalt AAO Achievement Award
Im November 2024 wurde Dr. Torres-Netto mit
dem AAO Achievement Award fir seine klinische
und wissenschaftliche Arbeit in der Augenheilkunde
ausgezeichnet.



Anastasia Ciri¢ Andjela Nikolic Api Thasan

Praxisassistentin Praxisassistentin Optikerin
Claudia Appolloni Katica Eric Luana Fernandes
Korrespondenz Op-Pflegefachfrau Praxisassistentin

Silvia Ladner Manuela Morganella

Buchhaltung Praxisassistentin



Fabienne Scheidegger-Meier

e Fabienne Scheidegger-Meier ist in der Schweiz geboren und
aufgewachsen, mit Deutsch als Muttersprache.

Ausbildung

e Frau Scheidegger-Meier absolvierte eine Ausbildung zur
Medizinischen Praxisassistentin EFZ an der Berufsschule
Aarau. Sie erwarb ihr Hoheres Wirtschaftsdiplom HWD beim
Verband Schweizer Kaderschulen und wurde zur diplomierten
Wirtschaftsfachfrau VSK. Im April 2023 schloss sie ihre
Weiterbildung zur HR-Assistentin bei AKAD ab.

Beruflicher Schwerpunkt

e Fabienne Meier hat ihre berufliche Laufbahn im ELZA Institute vor
Uber 5 Jahren begonnen. Sie ist dort sowohl als Administrative
Klinikleiterin als auch im Bereich Human Resources tatig. Zudem
Ubernimmt sie die Rolle der Teamleitung und bringt hierbei ihre

umfangreichen Kenntnisse ein.

Sprachen

e Fabienne Meier spricht Schweizerdeutsch, Deutsch und Englisch.

Larissa Paulasto, B.Sc. EurOptom

e Llarissa Paulasto ist in Helsinki geboren und in Ziirich
aufgewachsen.

Ausbildung
e Sie erwarb ihren Bachelor-Abschluss in Optometrie an der
Fachhochschule Nordwestschweiz in Olten.

e Derzeit absolviert sie ihren Master in Optometrie und
Augenheilkunde (MSc) am University College London.

Klinischer Schwerpunkt

e larissa Paulasto ist spezialisiert auf Routineuntersuchungen,
die Anpassung von Standard- und Spezialkontaktlinsen,
insbesondere bei unregelmassigen Hornhauten. Zu ihren klinischen
Schwerpunkten gehoéren auch die Behandlung von Myopie und
trockenen Augen sowie die Verschreibung von Brillen.

Sprachen
e Llarissa Paulasto spricht Schweizerdeutsch, Deutsch, Englisch und
Finnisch.



Léonard Kollros, M.Sc. EurOptom, FSLS

e Léonard Kollros wurde in Biel geboren, mit Franzosisch als
Muttersprache.

Ausbildung

e Léonard Kollros hat in 2017 seinen Bachelor in Optometrie
an der Fachhochschule Nordwestschweiz in Olten absolviert.
Anschliessend erwarb er 2021 den Master in Clinical Optometry an
der Ulster University in Nordirland.

e Seit 2020 ist Léonard Kollros Vorstandsmitglied des
Schweizerischen Berufsverbands flir Augenoptik und Optometrie.

Klinischer Schwerpunkt

e Kontaktlinsen-Anpassung bei irregularer Hornhaut und weit fortgeschrittenem Keratokonus.
Myopiekontrolle bei Kindern. Behandlung des Trockenen Auges. Zudem verfiigt Léonard Kollros Giber
eine langjahrige Erfahrung in den Bereichen Cross-Linking und Refraktive Chirurgie.

Lehrtatigkeit

e Seit 2022 ist Léonard Kollros Dozent fir klinische Optometrie am Institut fiir Optometrie,
Fachhochschule Nordwestschweiz. Er halt regelmassig Vortrage Gber die Anpassung von Kontaktlinsen
bei irregularer Hornhaut, Keratokonus oder die Behandlung von trockenen Augen auf optometrischen/
ophthalmologischen Kongressen oder in Workshops.

Sprachen
e Léonard Kollros spricht Franzosisch, Schweizerdeutsch, Deutsch und Englisch.

Angelina Di Benedetto, M.Sc. SBAO

¢ Angelina Di Benedetto ist in Ziirich geboren und aufgewachsen.

Ausbildung

e Sie erwarb ihr Bachelor- und Master-Diplom in Optometrie an der
Fachhochschule Nordwestschweiz in Olten.

Klinischer Schwerpunkt

e Angelina Di Benedetto ist spezialisiert auf Routineuntersuchungen sowie die Anpassung von Standard-
und Spezialkontaktlinsen, insbesondere bei irregularen Hornhauten. Zu ihren klinischen Schwerpunkten
gehoren zudem die Behandlung von Myopie und trockenem Auge sowie die Verordnung von Brillen.

Sprachen
e Angelina Di Benedetto spricht Schweizerdeutsch, Deutsch, Englisch und Italienisch.



Dr. Carmen Rodriguez

e Carmen Rodriguez wurde in Spanien geboren und schloss ihr
Medizinstudium an der Universitat Cadiz ab.

Ausbildung
e Dr. Rodriguez absolvierte ihre klinische Ausbildung in der Schweiz,
unter anderem in den Kantonsspitdlern Lugano und Aarau.

Klinische Schwerpunkte
e Allgemeine Ophthalmologie.

Wissenschaftliche Schwerpunkte
* Neben ihrer klinischen Verantwortung ist Dr. Rodriguez ein aktives
Mitglied des ELZA-Teams fir klinische Forschung.

Sprachen
e Dr. Rodriguez spricht Deutsch, Spanisch (Muttersprache),
Italienisch und Englisch.

Dr. Michalina Depczynska

e Michalina Depczynska wurde in Lodz, Polen, geboren und ist eine
wissenschaftliche Mitarbeiterin bei ELZA.

Ausbildung

e Sie schloss ihr Medizinstudium an der Medizinischen Universitat
Poznan (Polen) ab und erwarb einen Master-Abschluss in
Asthetischer Medizin, Erndhrung und Anti-Ageing an der
Universidad a Distancia de Madrid (UDIMA) in Spanien.

Klinischer Schwerpunkt

e Dr. Depczyniska hat Erfahrungen in der padiatrischen Augenheilkunde am Universitatskrankenhaus in
Lodz gesammelt. Bevor sie zu ELZA kam, arbeitete sie als Augenarztin in einer Praxis fiir Glaukom in
Lodz und fiihrte dort laserchirurgische Eingriffe durch.

Forschungstatigkeit
e Bei ELZA ist Dr. Depczyniska an klinischen und GrundlagenForschungsprojekten im Bereich Corneal
Cross-Linking, Hornhaut/Biomechanik und refraktive Laserchirurgie beteiligt.

Sprachen
e Dr. Depczyniska spricht Polnisch (Muttersprache), Englisch und Deutsch.



Forschung und Veroffentlichungen

Dr. Dr. Andrea Olenik Memmel

e Dr. Oleiiik absolvierte ihre medizinische Ausbildung in Paraguay
und Spanien, insbesondere in Madrid und Barcelona; Doktortitel
mit ,,cum laude” an der Autonomen Universitat Madrid.

Ausbildung
e PhD in Medizin und Chirurgie, Autonome Universitat Madrid.

e Master in Netzhaut und Glaskorper, Institut fir Augenmikrochirurgie
(IMO), Autonome Universitat von Barcelona.

e MBA in Telemedizin und klinischem Management, CEU-Universitat

e Beobachter, Charles Retina Institute, Memphis, USA und Bester
Absolvent, Nationale Universitat Itapua, Paraguay, in Medizin (MD).

e lLangzeitergebnisse bei primarer rhegmatogener Netzhautablosung.

e Diagnose der okuldren Sarkoidose

e Fruhdiagnose der Makulatoxizitat nach Hydroxychloroquin.

e Studie lUiber die umgekehrte Lappentechnik bei Makulalochern

e Mehr als 20 internationale Veroffentlichungen.

e Mitglied des Redaktionsausschusses von 8 internationalen ophthalmologischen Fachzeitschriften.

Sprachen

e Dr. Oleiiik spricht Deutsch, Spanisch (Muttersprache), Portugiesisch und Englisch.

Wissenschaftliche Schwerpunkte

Dr. M. Enes Aydemir

e Enes Aydemir wurde in Tirkei geboren und schloss sein
Medizinstudium an der Universitat Zurich ab.

Ausbildung

e Dr. Aydemir absolvierte seine klinische Ausbildung in der Schweiz
am ELZA-Institut.

Klinische Schwerpunkt
e Allgemeine Ophthalmologie.

e Zusatzlich zu seinen klinischen Aufgaben flihrt Dr. Aydemir mit ELZA Forschungsarbeiten zur
Biomechanik der Hornhaut durch und veréffentlicht diese.

Sprachen

e Dr. Aydemir spricht Schweizerdeutsch, Deutsch, Tirkisch und Englisch



Dr. Dr. Dion Paridaens

e Dion Paridaens ist in Holland geboren und leitet als Klinikdirektor
und Chefarzt das Oogiekenhuis Rotterdam, die grosste Augenklinik
der Niederlande. Klinisch leitet Paridaens die Okuloplastische
Abteilung sowie die Orbita-Abteilung der Universitats-Augenklinik
Rotterdam.

e Ander ELZA ist er als Konsiliarius tatig. Ingesamt operiert Dr.
Paridaens seit 2002 regelmassig in der Schweiz.

Schwerpunkt

e Plastische und rekonstuktive Lidchirurgie: kosmetische
Operationen von Schlupflidern und Tranensacken, Ptosis,
Lidfehlstellungen, Tumoren der Augenlider.

e Tranenwegchirurgie: gesamtes Spektrum.

e Orbitachirurgie: z.B. bei Schilddriisenerkrankungen und Tumoren
der knéchernen Augenhohle.

Klinische Ausbildung
e Dr. Paridaens’ klinische Subspezialisierung erfolgte in den
Niederlanden sowie in Kanada.

Klinische Tatigkeit

e Seit 1996 ist Dr. Dr. Paridaens an der Augenklinik Rotterdam tatig und fiihrt die Okuloplastische
Abteilung. Seit 2001 bietet er ein Fellowship-Programm in Lid- und Tranenwegchirurgie an und bildet
junge Arzte/-innen in dieser Subspezialisierung aus.

e Die Schwerpunkte der klinischen Tatigkeit von Dr. Dr. Paridaens liegen bei der kosmetischen und
rekonstruktiven Lidchirurgie, der Tranenwegchirurgie, und der Chirurgie der knéchernen Augenhdhle
(Orbita).

e Dr. Dr. Paridaens ist Mitgriinder des Schilddrisen-Zentrums Rotterdam und seit 2023 Prasident der
ESOPRS (European Society of Ophthalmic Plastic and Reconstructive Surgery).

Wissenschaftliche Tatigkeit
e Dr. Dr. Paridaens absolvierte sein Medizinstudium in den Niederlanden und schrieb seine medizinische
Doktorarbeit von 1990 bis 1992 am Moorfields Eye Hospital in London zum Thema ,,uveales Melanom®,

e Dion Paridaens hat bisher mehr als 170 wissenschaftliche Publikationen in internationalen Zeitschriften
mit ,peer-review” veroffentlicht.

e Von 1999 bis 2013 war Dr. Dr. Paridaens Herausgeber von ORBIT (International Journal on Orbital
Disorders, Oculoplastic and Lacrimal Surgery).

Sprachen
e Dr. Dr. Paridaens spricht Hollandisch, Deutsch, Englisch und Franzdsisch.



Prof. Dr. Daniela Nosch

e Daniela Nosch ist in Lausanne geboren, in den USA und
Deutschland aufgewachsen und hat in Grossbritannien,
Deutschland und der Schweiz gearbeitet.

Ausbildung

e Prof. Nosch hat ihre Bachelor- und Masterstudiengange der
Optometrie in Grossbritannien absolviert und anschliessend
berufsbegleitend in ihrem wissenschaftlichen Spezialgebiet an der
Universitat Cardiff promoviert.

Klinischer Schwerpunkt

e Prof. Nosch interessiert sich schwerpunktmassig fir die
Versorgung von Spezialkontaktlinsen fiir aussergewoéhnliche
Hornhautformen wie bei Keratokonus und nach Hornhaut-
Transplantat sowie flir multifaktorielle Losungsansatze fir die
Linderung des trockenen Auges und die Verlangsamung der
Myopieprogression.

Wissenschaftliche Schwerpunkte

e |hre aktuelle Forschungstatigkeit konzentriert sich auf die Messung der Empfindlichkeit der
schmerzempfindlichen Hornhautnerven, da diese ein wichtige Rolle beim trockenen Auge, Keratokonus,
Hornhauttransplantaten, refraktiver Chirurgie, peripherer Neuropathie (z.B. bei Diabetes) und generell
beim Tragen von Kontaktlinsen spielen.

e Zudem ist sie involviert in klinischen Studien fiir das Priifen und die Verbesserung von Kontaktlinsen,
Praparaten fiir die Behandlung des trockenen Auges und medizintechnischen Geraten im Bereich
Optometrie / Ophthalmologie.

Lehrtatigkeit

e Dozentin der klinischen Optometrie und Leiterin der Ausbildungsklinik am Institut fiir Optometrie,
Fachhochschule Nordwestschweiz; Workshops und Fortbildungsvortrage an optometrischen
Kongressen.

Sprachen
e Prof. Dr. Nosch spricht Deutsch, Englisch und Franzdsisch.



PD Dr. Dr. Lamis Baydoun

e Lamis Baydoun ist in Deutschland geboren und aufgewachsen.

Schwerpunkte

Hornhaut: medizinische und chirurgische Behandlung komplexer
Hornhauterkrankungen.

Moderne lamelldare Hornhauttransplantationstechniken wie
DMEK und Bowman Layer Tranplantation, Amnionmembran
Transplantation und Pterygiumbehandlung.

Linsenchirurgie: Behandlung des Grauen Stars mit Implantation
von Speziallinsen.

Klinische Ausbildung

Spezialisierung in Augenheilkunde und Augenchirurgie an
den Universitatsspitalern Zirich und Bonn sowie Spitdlern in
Dortmund und Milheim/Ruhr.

Sub-Spezialisierung in lamelldren Hornhauttransplantationen am
NIIOS (Netherlands Institute for Innovative Ocular Surgery) in
Rotterdam, wo sie liber 6 Jahre als Hornhautchirurgin bis 2018
tatig war.

Dr. Baydoun verfligt vor allem im Bereich der DMEK-
Transplantation und der Transplantation der Bowman-Schicht
einen internationalen Ruf.

Lehrtatigkeit

Am NIIOS war Dr. Baydoun verantwortlich fir die Leitung des Bereichs Lehre (N1IOS Academy). Die von
NIIOS Academy angebotenen Kurse zum Erlernen neuester minimal invasiver Transplantationstechniken
ermoglichten in den letzten Jahren zahlreichen DMEK-Chirurgen weltweit den Einstieg in diese

Operationstechnik.

Aktuelle Tatigkeiten

Forschungstatigkeit am NIIOS in Rotterdam und Leitende Arztin an der Universitats-Augenklinik Miinster

seit 2016.

Wissenschaftliche Tatigkeit

Lamis Baydoun hat bisher mehr als 60 wissenschaftliche Publikationen in internationalen Zeitschriften
mit “peer review” veroffentlicht. Ausserdem halt sie regelmassig Vortrage auf internationalen

Fachkongressen.

Sprachen

Dr. Baydoun spricht fliessend Deutsch, Englisch, Niederlandisch und Arabisch.



Prof. (USA) Dr. Kaweh Mansouri

Kaweh Mansouri ist in Wien geboren und hat sein Medizinstudium
an den Universitaten Wien und Lausanne absolviert.

Schwerpunkt

Glaukom-Chirurgie und Laserbehandlung des Glaukoms.

Klinische Tatigkeit

Fellowship an der University of California, San Diego (UCSD).
Clinical Adjunct Professor, University of Colorado, Denver, USA

Leitender Arzt, Clinique de Montchoisi, Swiss Visio Network,
Lausanne.

Wissenschaftliche Tatigkeit

Bisher hat Mansouri 160 Arbeiten in wissenschaftlichen Zeitschriften publiziert und er zahlt zu den Top
20 Glaukom-Forschern weltweit (Expertscape, Dez 2019).

Prof. Mansouri ist Prasident der Swiss Glaucoma Research Foundation und Associate Executive Vice
President der World Glaucoma Association.

Er sitzt im editorial board des Journal of Glaucoma und ist contributing editor bei International
Glaucoma Review.

Prof. Mansouri bildet Glaukom-Fellows aus der ganzen Welt aus.

Auszeichnungen

In den letzten Jahren wurde Prof. Mansouri zweimal in die Global Power List Top 40 under 40 und 2024
von der britischen Zeitschrift The Ophthalmologist in die Global Top 100 PowerlList gewahlt.

Im Jahr 2024 wurde Prof. Mansouri ausserdem zum Executive Vice President der World Glaucoma
Association ernannt.

Daneben erhielt Prof. Mansouri den Boberg-Ans Preis der Danish Ophthalmological Society, den
AAO Achievement Award und den AAQ International Scholar Award der American Academy of
Ophthalmology. Auch hielt er die Alcon International Lecture an der AAO 2018.

Sprachen

Prof. Dr. Mansouri spricht Deutsch, Englisch, Franzésisch, Farsi und Italienisch.



Dr. Dr. Emilio Torres-Netto

e Dr. Dr. Emilio A. Torres-Netto ist ein Hornhaut-, Katarakt- und
Refraktive Laser-Chirurg, der seine Ausbildung an mehreren
renommierten Zentren in den Vereinigten Staaten von Amerika,
Brasilien, Frankreich und in der Schweiz absolviert hat.

e Derzeit beschaftigt er sich am ELZA Institute und der Universitat
Zurich mit der Entwicklung neuer und innovativer Therapieansatze
fiir Keratokonus, Cross-Linking und Refraktive Operationen.

Klinische Tatigkeit

e Erschloss seine Weiterbildung in Augenheilkunde im Jahr 2013
ab. Die chirurgischen Schwerpunkte Hornhaut-, Katarakt- und
refraktive Chirurgie schloss er 2016 ab. Anschliessend absolvierte
er ein Observership fir refraktive Chirurgie an der Fondation
Ophtalmologique Adolphe de Rothschild in Paris, Frankreich.

Wissenschaftliche Aktivitaten

Dr. Dr. Torres hat 15 Buchkapitel, 54 peer-reviewed Zeitschriftenpublikationen und 45
Veroffentlichungen in Fach- und Medienmagazinen veroffentlicht. Zudem hat er an mehreren
Interviews auf Konferenzen und im Fernsehen, sowie an mehr als 230 nationalen und internationalen
Kongressen, teilgenommen, und weltweit Gber 250 Vortrage gehalten.

Reviewer flr mehrere internationale, peer-reviewed Fachzeitschriften. Er ist im Editorial Board des
Journal of Refractive Surgery Case Reports, im Editorial Board der Zeitschrift Oftalmologia em Foco
(Brasilien) und Optha (Schweiz) und wurde zum internationalen Mitglied der International Society of
Refractive Surgery ernannt, die der American Academy of Ophthalmology angehort.

Auszeichnungen

Dr. Dr. Torres hat 16 Preise und Auszeichnungen von den grossten Gesellschaften fiir Ophthalmologie
erhalten. Im Jahr 2018 wurde er einstimmig zum ersten Preistrager des International Council of
Ophthalmology Award fiir seine Arbeit auf dem Gebiet der Biomechanik der Hornhaut, des Keratokonus
und des Cross-Linking gewahlt.

Im Jahr 2022 wurde ihm von der BRASCRS (Brazilian Society for Cataract and Refractive Surgery) die
Jose Barraquer Medal in Anerkennung seines Beitrags auf dem Gebiet der Hornhaut und der refraktiven
Chirurgie verliehen. Im November 2023 erhielt Dr. Dr. Torres-Netto den Waring Memorial Award auf der
Jahrestagung der American Academy of Ophthalmology und im November 2024 den AAO Achievement
Award.

Sprachen

Dr. Dr. Torres-Netto spricht Deutsch, Franzdsisch, Spanisch, Portugiesisch und Englisch.



Prof. Dr. Dr. Farhad Hafezi

e Farhad Hafezi ist in Fribourg im Uechtland aufgewachsen und hat
in Fribourg und Bern Medizin studiert.

Schwerpunkt

e Klinisch beschaftigt sich Prof. Hafezi vor allem mit der Hornhaut,
speziell mit dem Keratokonus und dem Management von
Komplikationen in der refraktiven Laserchirurgie.

e Ertrug entscheidend dazu bei, das Cross-Linking der Hornhaut bei
Keratokonus (CXL) in der Augenheilkunde zu etablieren.

e \Von 2010 bis 2014 leitete Hafezi als Klinikdirektor die Universitats-
Augenklinik Genf.

e Hafezi halt 4 Professuren auf 3 Kontinenten: er ist Titularprofessor
an der Universitat Genf, Adjunct Clinical Professor of
Ophthalmology am Roski Eye Institute der University of Southern
California (USC), Los Angeles, Research Professor an der New York
University (NYU) und Gastprofessor an der Universitat Wenzhou
(grosste Augenklinik Chinas).

Eckzahlen
e Hafezi hat mehr als 260 wissenschaftliche Publikationen veroffentlicht, seine Arbeiten wurden
international von Fachkollegen mehr als 14000 mal zitiert.

Die , Power List”

e 2014 wahlten seine Fachkollegen Prof. Hafezi unter die international 100 einflussreichsten
Personlichkeiten in der Augenheilkunde. 2016 wurde die ,,Power List” ein zweites Mal aufgelegt, auch
hier findet sich Hafezi‘s Name. 2018, 2020 und 2023 wurde Hafezi zum dritten und vierten Mal auf die
,Power List” gewahlt.

Internationale Tatigkeit, Auszeichnungen

e Hafeziist Mitherausgeber des amerikanischen ,Journal of Refractive Surgery” und im Editorial Board
von acht weiteren internationalen Fachzeitschriften.

e Prof. Hafezi hat bisher 40 nationale und internationale Auszeichnungen erhalten. Diese wurden
sowohl fir seine klinische und wissenschaftliche Tatigkeit verliehen, als auch fir seine Beitrage in der
Technologieentwicklung in Form von Innovationspreisen. Unter den Auszeichnungen befinden sich der
ARVO Foundation/Carl Camras Translational Research Award (USA), sowie die hochsten Ehrungen im
Bereich Augenheilkunde der Schweiz und Belgiens.

Wikipedia-Profil
e https://de.wikipedia.org/wiki/Farhad_Hafezi

Sprachen
e Prof. Hafezi spricht Deutsch, Englisch, Franzosisch, Polnisch und Farsi.



Nikki Hafezi, MAS IP ETHZ

Nikki Kristoffersen-Hafezi ist in den USA geboren und hat englische
und spanische Literatur an der University of California Los Angeles
(UCLA) studiert und mit einem Bachelot of Arts abgeschlossen.
Daneben halt Frau Hafezi einen Masterabschluss in geistigem
Eigentum von der ETH Zirich (MASIP ETHZ) sowie einen CAS
(Clinical Advanced Studies) in Biostatistik der Universitat Bern.

Schwerpunkt

Nikki Hafezi’s Tatigkeiten umfassen Business Development,
strategische Planung, Beratung im Bereich Geistiges Eigentum und
Patente, und Fundraising. Im Speziellen bietet sie strategisches
Management-Consulting im Medizinbereich flr akademische
Institutionen, Firmen und Non-Profit-Organisationen in Europa
und Nordamerika an.

Ausserdem ist sie Geschaftsflihrerin des Nationalen Augeninstituts
von Usbekistan.

Aktuelle Positionen
Nikki Hafezi ist seit 2007 Partnerin bei der GroupAdvance Consulting GmbH in Zug und CEO der

EMAGine SA in Zug.

Die , Power List”

Im April 2015 wahlten die Leser der internationalen Zeitschrift , The Ophthalmologist” Frau Hafezi in
die ,,Top 40 under 40 eine Liste der vielversprechendsten neuen Personlichkeiten in der globalen
Augenheilkunde. Insgesamt wurden nur 2 Personen aus der Industrie und nur sechs Frauen in die Liste

aufgenommen, was ihre Ausnahmestellung unterstreicht.

Humanitare Initiative

2012 begriindete sie die , LightforSight”“ Stiftung, welche zum Ziel hat, Keratokonus bei Kindern und

Jugendlichen friihzuerkennen und zu behandeln.

Sprachen

Nikki Hafezi spricht Englisch, Deutsch und Spanisch.

GroupAdvance Consulting EMAGine AG
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Light for Sight-Stiftung



Willkommen bei ELZA

»Wir wenden moderne Augenheilkunde nicht nur an, wir entwickeln sie.”

Diesem Motto folgend verkorpert ELZA die beste Augenheilkunde, die heutzutage verfiigbar ist. Und dies ist
der Grund, warum Patienten aus der ganzen Welt in die Schweiz reisen, um bei uns behandelt zu werden.

Viele Institutionen haben die neuste Ausristung, einige haben erfahrene Chirurgen, sehr wenige haben
aktive Forschungsgruppen mit einer weltweiten Ausstrahlung.

ELZA vereint alles: technische Innovationen, welche wir mitentwickelt haben, einige der weltweit
erfahrensten Chirurgen und ein Forschungsteam, das dabei geholfen hat— und weiterhin hilft - die moderne
Augenheilkunde mitzugestalten.

Diese Kombination ist gleichbedeutend mit Swiss Medical Excellence. Sie sind bei ELZA in sicheren Handen.
Wir freuen uns auf Sie.

Herzlichst,

Nikki Hafezi, MAS IP ETHZ Prof. Farhad Hafezi
Chief Executive Officer Chief Medical Officer







Wir uber uns

Die Menschen hinter ELZA
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ELZA

SWISS EYECARE AT ITS FINEST

ELZA Institute AG - Bahnhofplatz 15 - 8001 Zirich - +4144 7418181 - info@elza-institute.com - elza-institute.com





