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Liten information om skelning

Nir ett 6ga “tittar snett” i forhéllande till det andra 6gat kallas det for
skelning. Skelning debuterar oftast i barndomen och kan da paverka den
normala synutvecklingen negativt.

Skelning finns som inatskelning (esotropi), utatskelning (exotropi) och
hojdskelning.

Orsaken till en skelning kan vara ett oupptéckt glasogonbehov eller en
anlaggningsdefekt med en obalans mellan 6gonmusklerna. | séllsynta
fall kan skelning uppkomma pga sjukdom i det skelande dgat. Detta
upptécks i sa fall vid undersokningen hos dgonlékaren. Det finns dven
en arftlig komponent. Inte séllan uppkommer skelning helt spontant
utan att man kan pavisa nagon orsak.

Den normala synutvecklingen sker fran fodelsen upp till ca 8-10 ars
alder. Den storsta utvecklingen sker de forsta aren och sedan planar ut-
vecklingen ut. For att 6gonen skall utvecklas normalt krédvs att hjarnan
far lika starka signaler fran bada 6gonen under barnaaren. Detta forut-
satter att bada 6gonen anvands lika mycket och att avbildningen ar
skarp pa nathinnan.

Ett litet barn som skelar mérker inte detta sjilv utan hjérnan “kopplar
bort” det centrala seendet fran det skelande 6gat. Om hjérnan inte hade
gjort detta skulle barnet standigt se dubbelt.

Om barnet far ga med sin skelning och koppla bort synen pa det skelan-
de 6gat utvecklas inte synen pa detta 6ga och barnet riskerar att fa en
amblyopi, en synsvaghet. Det spelar ingen roll om skelningen &r liten
eller stor, risken for amblyopi &r densamma. Fordelen med en stor
skelning &r att den oftast upptacks tidigare.

En amblyopi kan behandlas under den tid som synutvecklingen sker. Ju
tidigare insatt behandling, desto stérre mojlighet till bra resultat. Forst
undersoks behovet av glasdgon. Behdvs glasdgon far barnet oftast barja
med enbart detta. Darefter kombineras behandlingen ibland med lapp
eller droppar.

Lapp och droppbehandling gér ut pa att tvinga det skelande 6gat att ar-
beta och dérigenom forbéttra synskarpan.

Den vanligaste och effektivaste behandlingen mot skelningsamblyopi &r
att satta lapp framfor det basta 6gat nagra timmar varje dag. Det &r vik-
tigt att veta att skelningen i sig oftast inte forbattras med lappbehandling,
utan lappbehandlingen syftar framst till att stimulera synutvecklingen pa
det skelande dgat.

Om skelningen &r stérande kan man i de flesta fall géra en operation for
att stalla 6gonen rakare i forhallande till varandra. Denna operation gors
for det mesta inte forran vid 5-6 ars alder.

Det ar viktigt att komma ihag att vi bara kan paverka synen i barnaaren.
Om en amblyopi inte behandlas i barndomen far barnet en bestaende
synnedsattning som inte kan rattas till i vuxen alder, vare sig med glas-
6gon eller med nagon operation.




