Konkomitantni a paralyticky strabismus

Strabismus nastava, kdyz osy vidéni obou oci nesméruji soucasné k
fixovanému bodu. Reakci CNS na $ilhani a jim zplsobenou diplopii jsou
adaptacni mechanismy. Zpocatku pozorujeme supresi - reverzibilni
stav, kdy je potlacen zrakovy vjem postizeného oka. Trvalym a
progredujicim stavem potlaceni zrakového viemu nastdva amblyopie
(tupozrakost).

Déleni strabismu

1. Podle etiologie:
= konkomitantni strabismus
= paralyticky strabismus
2. Podle sméru:
= esotropie (strabismus convergens) - postizené oko sméruje
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Klasifikace a odkazy

medialné
= exotropie (strabismus divergens) - postizené oko sméruje MKN H49 (https://mknl
laterédlné 0.uzis.cz/prohlizec/
= hypertropie (strabismus sursumvergens) - postizené oko H49), H50 (https://
smeéruje kranialné mkn10.uzis.cz/pro
= hypotropie (strabismus deosumvergens) - postizené oko hlizec/H50)
sméruje kaudalné
MeSH ID D013285 (https://
- s - www.medvik.cz/b
Konkomitantni strabismus o ellinkdo?ideD0]
e . . . . - - 3285)
= (hel Silhani je stejny ve vSech pohledovych smérech a motilita oci
OMIM 185100 (https://o

neni porusena
= vyskyt vyhradné v détském véku (incidence pfiblizné 5,3-7,4 %
déti), nej¢astéji vznika do 2. roku Zivota

Etiologie

Porucha ve vyvoji senzomotorickych mechanisma, naruseni vyvoje
binokularniho vidéni.

= nekorigované refrakéni vady

insuficience fuze (oci s rozdilnou dioptrickou vadou)

jednostranné postizeni zrakové ostrosti (o¢ni vady - vrozena
katarakta, chronické choroby sitnice apod.)

anomalie ve tvaru a velikosti orbity

poruchy CNS (perinatdIni 1éze, encefalitida, prematurita, cerebralni
trauma)

Jednotky konkomitantniho strabismu

Esotropie

MedlinePlus

Medscape

mim.org/entry/185
100)

001004 (https://m

edlineplus.gov/enc
y/article/001004.ht
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1198876 (https://e
medicine.medscap
e.com/article/1198
876-overview)

= kongenitalni a infantilni esotropie - vznik do 6 mésicl, mala refrakéni vada, nystagmus, hypermetropie

= ziskana esotropie - nejcastéjsi typ; objevuje se bud mezi 1.-3.rokem (jednostranné Silhani a velké riziko
amblyopie) nebo mezi 4.-7.rokem

= akomodativni, refrakéni esotropie - hypermetropie kolem +4,0 az +7,0 D, nutna korekce brylemi, ktera
konvergenci spravi

= abnormalni akomodativni konvergence - forma akomodativniho strabismu (zplsobena poruchou
rovnovahy mezi konvergenci a akomodaci)

= esotropia ex anopsia - Silhani nasledkem zhorseni zrakové funkce jednoho oka po Urazu nebo onemocnéni

Exotropie

bazalni (konstantni) exotropie - dité silhd do blizka i do dalky

intermitentni exotropie - zjevné Silhani jen pfi pohledu do dalky

exotropia ex anopsia - Silhani ndsledkem zhorSeni zrakové funkce jednoho oka po Urazu nebo onemocnéni
konsekutivni exotropie - Silhani po predchozi operaci strabismu

Vertikalni strabismus

= primarni dysfunkce dolnich Sikmych svaltli - nadmérna aktivita $ikmych svald ve sméru jejich ¢innosti
= disociovana vertikalni deviace - sto¢eni oka vzhiru ve sméru jeho disociace
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Paralyticky strabismus

= (thel Silhani se méni v rliznych pohledovych smérech a motilita oéi je porusena
= zplsoben paralyzou nebo parézou okohybnych sval(
= vyskytuje se predevsim v dospélém véku (u déti asi 1 % vsech strabism{)

Etiopatogeneze

intrakranidlni a orbitalni nadory

zanétlivé afekce (meningitida, encefalitida)

toxické afekce (botulismus, ablzus alkoholu)

metabolické poruchy (deficit vitaminu B, diabetes mellitus)
vaskularni afekce (cévni mozkovd prihoda, trombdza)
degenerativni onemocnéni (roztrousena skleréza)
traumata

Klinické znaky

omezeni pohyblivosti oka ve sméru Cinnosti svalu

Uchylka se zvétSuje ve sméru Cinnosti svalu

diplopie

kompenzacni postaveni hlavy (pacient nalezne takovou polohu hlavy, ve které je diplopie nejmensi)
hypofunkce/hyperfunkce ostatnich okohybnych svall

Klasifikace okohybnych poruch

Neurogenni poruchy motility

infranukledrni poruchy - postiZzena periferni vlakna hlavovych nerv(

nukledrni poruchy - postizeni jader hlavovych nerv{ lIl, IV, VI

supranuklearni poruchy - naruseni paramedidnni ponto-retikularni formace
internuklearni poruchy - postizeni nervovych vldken spojujicich dvé mozkova jadra

Myogenni poruchy motility

= Graves-Basedowova choroba
= myasthenia gravis
= chronicka progresivni oftalmoplegie

Klinicky obraz obrn hlavovych nervu
L2 Podrobnéjsi informace naleznete na strance Okohybné poruchy/PGS/diagnostika.

Obrna n. abducens

n. abducens inervuje m. rectus bulbi lateralis (externus)

pfi obrné je omezen pohyb postizeného oka temporalnim smérem

primarni postaveni oka: oko je sto¢eno smérem dovnitf a pri abdukci se zvétsuje Ghel Silhani
kompenzacni postaveni hlavy: oblicej je stoCen ve sméru Cinnosti postizeného svalu, ale obé oci jsou
sto¢eny opacnym smérem

Obrna n. oculomotorius

= n. oculomotorius inervuje mm. recti (kromé m. rectus lateralis) a m. obliquus bulbi inferior

= obrna mize byt ¢aste¢nd nebo Uplnd (poskozeny také m. ciliaris a m. sphincter pupilae)

= primarni postaveni: oko v divergentnim postaveni a lehce sto¢eno dol{, ndpadny pokles vi¢ka (obrna
zvedace vicka)

Obrna n. trochlearis

n. trochlearis inervuje m. obliquus bulbi superior

primarni postaveni: oko sto¢eno nahoru

kompenzacni postaveni hlavy: hlava sklonéna ke zdravé strané

Bielschowského test: pii pasivnim ndklonu hlavy pacienta k postizené strané se oko s obrnou vyrazné
uchyluje smérem vzhiru

Odkazy

7 va s
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= Duannlv retrakéni syndrom
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