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Okulomotorproblem hos barn
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Okulomotorproblem hos barn

» Varfor 6gonrorelser?

> Ogonmotorikutveckling

» Skelning

» "Kongenital” nystagmus
» COMA - kongenital okulomotorapraxi
» Opsoclonus

» Downbeat nystagmus

» Upbeat nystagmus

> See-saw nystagmus

Vad behovs for att kunna se?
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skarpt seende inom en mycket
liten del av synf'al_tet (ca 1 grad)

|

Keep your eyes
on the cross
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fixation point
Around the fixation point only forr to five letters are seen with 100% acuity.

o7zt only folr to fue lem== z= ==
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Acuity

Lasogonrorelser hos
normal lasare

Lasning
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Bra syn kraver:

> hog upplésningsformaga i fovea

»> foérméga att hlla fixationen i fovea

> nérvi ar stilla - fixationségonrorelser
» nar vi ror oss — vestibulart utlosta 6gonrérelser (V OR, OKN)

» nar objektet ror sig

> isidled — foljertrelser
> i djupled - vergensrorelser

» kunna flytta fixationen mellan olika objekt — sackader

> tolkningsformaga av det vi ser

¢ Karolinska
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Varfor och hur studera égonrorelser? %

> Olika typer av 6gonrorelser har olika funktion

» Olika typer av 6gonrérelser styrs av olika anatomis kt skilda neuron-system

» Patologiska 6gonrorelser pekar ofta mot en specifik anatomisk lokalisation

» Ogonrorelser kan registreras relativt enkelt

Scleral search coil

IR reflexionsteknik

o Karolinska
Institutet

Metoder for 6gonrorelseregistrering

Tobii eye tracker

VOG - videookulografi
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Fixation

fovea
> synvinkel p& ca 0.5°  (objektet maste ligga inom denna)
> hastighet < 3.07sek  (objektetfar ej ha hogre hastighet)

fovea
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Fixation

= Bilden méste alltsa hallas stilla pa retina - men in  te for stilla!!!

2 %
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"Ocular motor noice”
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Fixation

Horzontal posiion (¢eg)

Area radius (deg)

46 79 1012 1315
Age Group
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Foljerorelser — smooth pursuit

normal gain = 1.0
vid héga hastigheter (>80 grader/sek) minskar gain

> kraver ett stimulus - kan ej géra SP i morker

» foveaseende

> folja foremdl i rérelse

> matcha & rorelse med fo rorelse
>

>
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Foljerérelser — smooth pursuit

> Utvecklas med foveaseendet

> Lag gain
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ADULT
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10-WEEK-OLD

Sackader

8

eye
farget
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=

eye posttion [deg]
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time [sec]

Bam:
» Forlangd sackadlatens
» Sackadhypometri

> Motivation och uppmarksamhet
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VOR - vestibulo-okulér reflex -
stabiliserar blicken vid huvud- och

kroppsrorelser

> kort latens - 16 ms

» gain - normalt nara 1.0

» utvecklas tidigt — Doll’s eye test

i
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EYE‘M. = EVE“bi' + HEAD‘N“
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Skelning

» Synaxlarna ej samma riktning
> Defekt fusionsmekanism
> Typer:
» Komitant — samma vinkel oberoende av blickriktning

> Inkomitant — olika vinkel beroende pa blickriktning

oftast dgonmuskelpareser
» Ger upphov till diplopi
» Vuxna - stérande diplopi

» Barn — oftast suppression
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Skelning

> < 3 manader — vanligen okoordinerade dgonrorelser — ib
» > 6 manader — stabil réttstélining
Remittera:

> Skelning hos barn > 6man

> Konstant skelning < 6 man

» Vuxen med akut skelning (diplopi)

» OBS! Tvangshuvudhallning kan vara

tecken pa skelning

% Karolinska
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land skelning
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Skelning

Tropi — manifest skelning

> Esotropi — indtskelning

v

Exotropi — utétskelning

v

Hypo- / hyper- tropi — nedat- / uppat- skelning

v

Tropi leder till suppression hos barnet (diplopi hos
den vuxne)

2016-01-17

C. Hypertropia

D. Hypotropia

Hur diagnosticera skelning?

> Hornhinnereflextest - Hirschberg
» Cover test — diagnosticerar manifest skelning

waRoy,
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Skelning - etiologi

> 7?

» Refraktionsfel — hyperop som ackommoderar
» Hereditar

» Infantil nystagmus

» Konvergens dampar vanligen nystagmus intensitet
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Latent skelning

Fori — latent skelning — skelning som bara uppkommer

nar dgat inte fixerar (6gonens naturliga vilopositi  on)

> Exofori - utdtskelning
> Esofori - indtskelning

> Hypo- / hyper-

Uncover test diagnosticerar fori
> Ocklusionen bryter fusionen
> Nér ocklusionen tas bort staller 5gat in sig och

fusionen aterupptas

W

Yaww .?l. |

Karolinska
Institutet

o ©°

Behandling av skelning

Resection of the muscle

Amblyopibehandling hos barn (glas +
ocklusion) viktigast

» Kirurgi — forkorta eller forlanga en eller ﬂ/ \h ﬂ ‘\\ ﬂ/ m {( ih

flera muskler

> Tidigt eller sent?
Recession of the muscle

> Opinarkos / lokalbed6vning
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Behandling av skelning

» Prisma — framst for foribehandling

> Bas-in prisma for nérarbete

\
Sy
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"Kongenitala” former av nystagmus

» Infantil nystagmus syndrom — tid. kongenital nystagm us

» Fusional maldevelopment nystagmus syndrome (FMNS) —
tid. latent nystagmus

» Spasmus nutans syndrome o
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g
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Infantil nystagmus syndrome

Klinik:

> debut vid ett par manaders &lder — séllan kongenital
» konjugerad, horisontell, ryck/pendel-nystagmus

» horisontell aven i blick upp/ned

» ofta:

v

okad intensitet vid fixering och sidblick

v

TVH — tvangshuvudhallning, null zone

» minskad intensitet vid konvergens (battre visus)

v

refraktionsfel (spec. astigmatism)

v

skelning — nystagmus blockage syndrome
» huvudoscillationer

» aldrig oscillopsi

Karolinska
Institutet
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Infantil nystagmus syndrome
Etiologi:

» okular/okulokutan albinism

» akromatopsi

» Leber’s kongenitala amauros

» CSNB — kongenital stationar nattblindhet

» ROP — retinopathy of prematurity

» Kongenital katarakt

2016-01-17

» Corneagrumling opticushypoplasi
» Opticus skada (hypoplasi, atrofi)
.
S, .
gﬁ.%vé Karolinska
Infantil nystagmus syndrome %, 37 Institutet

Viktigt!
» fotofobi, hég myopi — retinal sjukdom

» okulodigital sign — gnuggning — blind?

» vertikal (hogfrekvent) — akromatopsi, synbaneskada

Congenital stationary night biindness.

Normal Retina Achromatopsia

Fusional maldevelopment nystagmus Institutet

syndrome (FMNS)
Klinik:

o e

> debut vanligen -- ett par ménaders alder
» konjugerad, horisontell rycknystagmus
> behover ej ses vid binokulart seende

> riktningen beroende pa fértackning — snabb fas mot
seende 6ga

> ofta skelning och inget stereoseende

» manifest latent nystagmus

12
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Spasmus nutans syndrome

Klinik:

v

head nodding (3 Hz) mer tydlig vid forsok till fixerin [¢]

» head tilt eller head turn
> liten amplitud, hog frekvent horisontell pendelnyst agmus
> ofta asymmetri mellan 6gonen — ibland monokular

v

ofta strabism och amblyopi

v

uteslut opticusgliom, - MRI, afferent pupillreflex, p apillinspektion

v

debut 6-12 manader — remission 1-2 ar — retrospektiv d  iagnos

Institutet
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afferent pupilldefekt -
- swinging flashlight sign positiv

i
COMA - Congenital ocular motor apraxia
Klinik:
> Oférméga att utlésa horisontella volontéra sackader
» Snabba huvudkast
» triggar sackader
» VOR -- overshoot
» Blickdeviation vid rotation

» Patogenes oklar
» God prognos

Institutet

13



Jan Y gge - Okulomotorproblem hos barn 2016-01-17

i
i+ Karolinska
7 Institutet

Opsoclonus

Klinik:
» multivektoriell
» stor amplitud, konjugerad
» ingen intrasackadisk paus
» ibland intermittent

Etiologi:

> barn -- infantil polymyokloni

» vuxna — encephalit postinfektiost

» paraneoplasi
» barn -- neuroblastom (férekomst av opsoclonus kan
vara ett gott prognostiskt tecken)
» vuxna -- lungcancer
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Downbeat nystagmus

> 6gonen driver uppét — slar nedat

> detekteras bast vid blick nedat-lateralt (side-pock et nystagmus)
> amplituden okar vid blick nedat (Alexanders lag)

» ofta TVH

> dalig suppression vid fixation och konvergens
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Downbeat nystagmus

Etiologi:
> kompression av caudala hjarnstammen / cerebellum

> anomalier i vre halsryggen sasom:

» Arnold-Chiari’s missbildning

> cerebellar degeneration / tumoér

> intrakraniell tryckstegring och hydrocephalus

14
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Upbeat nystagmus

> 6gonen driver nedat — slar uppéat
» vuxna — lesion i cerebellum / caudala hjarnstammen
» barn — framre synbaneskada
» ex. Lebers amauros, opticushypoplasi, retinal dystr

ofi

» MR — uteslut hjarnstamslesion
» ERG —retinal sjukdom

v

4
opticushypoplasi
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See-saw nystagmus
inatroteras

Vertikal pendelnystagmus dar ena 6gat eleveras och
medan andra dgat sénks och uttroteras ("gungbrada”)
> intensiteten okar i starkt ljus
> intensiteten minskar med konvergens och ackommodati
> vanligt med samtidig skelning (spec. exotropi)
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See-saw nystagmus

Etiologi:

» kongenital form
» suprasellar tumor (chiasma / vent. Ill) — ofta hemiano  psi

» kraniofaryngeom
» septo-optisk dysplasi

MRI showing cystic craniopharyngioma
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Okulomotorproblem hos barn

MICHAEL

Pediatric

Neuro-Ophthalmology
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