Bispergsmil: Qjexblets bevagelser, blinkerefleksen og pupillens reflekser. Le Gjerum.

Tagttagelse af en given genstand kraver, at ojnene indstilles, siledes at lysinput fra genstanden
rammer de 2 ojnes fovea centralis pa samme made, idet der ellers opstar dobbeltsyn. @jnenes
bevaegelser skal derfor vare uhyre pracise og samordnede, siledes at vi udnytter vore binokulare

2
syn”.

M. rectus bulbi superior, inferior, medialis og lateralis:

Udspring: Faelles udspring fra anulus tendineus communis.

Insertion: Den forreste halvdel af bulbus med én pa hver side af gjets fire sider.

Innervation: N. oculomotorius innerverer alle musklerne, undtagen m. rectus lateralis, som

innerveres af n. abducens.

M. obliquus superior:
Udspring: Lidt medialt for anulus tendineus communis.
Insertion: Ender i en rund sene, som lober igennem en lille fibres slynge (trochlea). Senen bajer

herefter lateralt og bagud under m. rectus superior og insererer sig i den bageste, laterale, avre
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M. obliquus inferior: w1
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Udspring: Orbitas gulv lige lateralt for fossa sacci lacrimalis. "’
Insertion: Lober lateralt og bagud mellem m. rectus inferior og orbitas gulv og insererer sig pa den
bageste, laterale, nedre kvadrant af bulbus.

Innervation: N. oculomotorius.

Funktion: Ojets bevagelser er rene rolalionsbcvwgclser?, hvorunder ejeablet bevarer sin plads. i
orbita.

M. rectus medialis og lateralis drejer gjet henholdsvis medialt og lateralt. Virkningen af de ovrige
muskler er mere kompliceret, idet de traekker skrét i forhold til gjets akse. Eksempelvis drejer m.
' Se side 80 i Netter.

% Se figur 13.10, side 190 i B.
¥ Se figur 6-8, side 90 i RTQH.
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Bisporgsmal: Ojeablets bevagelser, blinkereflecksen og pupiliens reflekser. Le Gjerum.

rectus superior gjet opad ved blik fremad; pa samme tid drejer den imidlertid jet noget medialt,
foruden at ojeaxblet roteres. Nér man ser opad, sker det ved en koordineret kontraktion af mm. recti
superiores og obliqui inferiores.

Ydermere varierer hver muskels virkning med ojets stilling i orbita. For eksempel udforer m. rectus
superior og inferior overvejende de vertikale beveaegelser, nar gjet er drejet temporalt, hvorimod de
samme bevaegelser varetages af m. obliquus inferior og superior, nar gjet er drejet nasalt.

Lammes en ojenmuskel, indtreeder der ved visse bevagelser skelen (strabismus), dvs. at
ojenakserne ikke skarer hinanden i fikseringspunktet, og patienten klager over dobbeltsyn, fordi de
to ojne modtager forskellige billeder.

Man underseger gjenmusklerne ved at prove ejnenes beveaegelser i forskellige retninger.

Det neuroanatomiske grundlag for ejets bevagelser: Iele 3 hjernenerver (IIL, IV og VI) er
involveret i bevaegelse af ojnene, ligesom samordningen af de to ejnes bevasgelser formidles via
hjernestammens fasciculus longitudinalis medialis (FLM). der knytter III, IV og VI kraniencrve
sammen 1 et funktionelt samspil, som yderligere kan moduleres af reflekscentre i cerebrum,
cerebellum, ligevagtsapparatet, medulla spinalis og truncus encephali’.

eN. oculomotorius (IIT): Innerverer m. rectus medialis, m. rectus superior, m. rectus inferior og m.
obliquus inferior. Disse muskler deltager 1 opadgaende, nedadgacnde og nasal bevagelse afl
ojezeblet. Desuden innerverer n. oculomotorius m. levator palpebrae superioris, som haver det ovre
ojenlag.

Endelig forer n. oculomotorius visccromotoriske parasympatiske fibre fra nucleus Edinger-
Westphalii, som via ganglion ciliare innerverer m. sphincter pupillae og m. ciliaris og hermed er
ansvarlig for pupilkonstriktion og akkomodation.

Laesioner af n. oculomotorius vil derfor resultere 1, at ojeaeblet star udad- og let nedaddrejet, og ikke
kan fores nasalt. Endvidere vil der vaere parese af det ovre ojenlag, samt nedsat akkomodationsevne
og dilateret pupil.

oN. trochlearis (IV): Innerverer m. obliquus superior, som forer gjeeblet nedad og udad.

Lasioner af n. trochlearis vil resultere i dobbeltsyn ved forseg pa at kigge nedad og udad, fordi
lysinput som folge af paresen ikke fokuseres ensartet pa begge ojnes fovea centralis.

eN. abducens (VI): Innerverer m. rectus lateralis, som forer gjeacblet lateralt.

“ Se figur 13.11, side 190 i B.
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Bispergsmal: Ojeablets bevaegelser, blinkerefleksen og pupillens reflekser. e Gjerum.

Lasioner af n. abducens vil folgelig resultere i, at ojeablet star drejet medialt og ikke kan bevages

lateralt.

Den centrale regulation og samordning af sjnenes bevaegelser: De fleste ojenbeveaegelser kraver
en vasentlig grad af’ samordning, da vores binokul@re syn fordrer, at genstande fokuseres pa
tilsvarende dele af de to gjnes nethinde.

Aktiviteten i III, IV og VI hjernenerve samordnes saledes via fiberforbindelser, der som FLM leber
gennem hjernestammen og sammenknytter ejets hjernenervekerner. FLM modtager og formidler
ligeledes information til ajets hjernenervekerner fra cercbellum, det vestibulare system, truncus
encephali, medulla spinalis og cerebrum, hvilket er forudsatningen for reflektoriske ojenbevagelser
i relation til stillingseendringer og @vrige sensoriske stimulation.

I relation til FLM har man i niveau med nucleus n. abducentis i pons lokaliscret et horisontalt
blikcenter (ansvarligt) for horisontale felgebevargelser, mens man tilsvarende i mesencephalon i
niveau med nucleus n. oculumotorii har identificeret et vertikalt blikcenter, som formidler vertikale
samordnede gjenbevagelser.

Hovedparten af vores ajenbevagelser er knyttet til reflektorisk aktivitet udlest via de ovennavnte
centre, idet direkte forbindelser fra motorisk cortex til de motoriske gjenmuskelkerner ikke findes.
Viljestyrede ojenbevagelser udloses-i-stedet via et pramotorisk omréde i hjernebarken-benavnt
”The frontal eyefield”. The frontal eyefield formidler sammen med dele af supplementaer motorisk
cortex via sine forbindelser til blikcentrene og FLM 1 truncus encephali overforslen af bevidste

input til gjets hjernenervekerner.

Blinkerefleksen (kornealrefleksen) og pupillens reflekser (lys- og akkomodationsrefleksen):

Indgér som veaesentlige elementer i den neurologiske undersogelse af CNS” funktion og tilstand, idet
dqg__34$)reﬂckser _tilsammen inddrager nervebaner,-der er relateret til det meste al’ cerebrum og
hjcx_'nestmmncnls.

For alle 3 reflekser galder, at ensidig stimulation udloser dobbeltsidig respons som folge af bilateral

aktivering 1 formatio reticularis og tectum..

Blinkerefleksen (kornealrefleksen): Udlases ved berering af cornea, hvorved der reflektorisk

fremkaldes lukning af ojet.

5 Se figur 13.15, side 195 og tabel 13.1, side 196 i B.
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Bisporgsmal: Ojeablets bevacgelser, blinkerefleksen og pupillens reflekser. Le Gjerum.

Smertereceptorer i cornea udleses ved beroring i corena. Hvorved nerveimpulser genereres til
nucleus spinalis n. V. via n. trigeminus. Herfra vil impulser via formatio reticularis ni den
somatomotoriske facialiskerne, der via sin innervation af m. orbicularis oculi udger det efferente

led.

Lysrefleksen: Udloses ved lysstimulation af nethinden, hvorved der fremkaldes bilateral
pupilkonstriktion.

Nethindens fotoreceptorer udloses ved lysstimulation, hvorved nerveimpulser genereres til tectum
via de centrale synsbaner. Herfra via preganglion@re visceromotoriske nervefibre fra nucleus

Edinger-Westphalii over ganglion ciliare til m. sphincter pupillae.

AKkkomodationsrefleksen: Udloses ved, at man beder patienten om at fokusere pa en genstand, der
fores teet hen mod ajnene. Ierved vil patienten akkommodere pa den forte genstand, og man kan
observere, at patientens pupiller bliver mindre.

Nethindens fotoreceptorer udloses ved visuel stimulation af nethinden, hvorved den genererer
nerveimpulser, som overfores til synsbarken via de centrale synsbaner. Fra synsbarken formidles.
akkomodationen og pupilkonstruktionen via forbindelser til tectum og herfra via de parasympatiske
visceromotoriske fibre fra nucleus Edinger-Westphalii-over ganglion ciliare til m. sphincter pupillac

og m. ciliaris.

Klinik:

elnternukleser oftalmoplegi: Hovedparten af vores gjenbevacgelser foregar samordnet via FLM’s
funktionelle sammenknytning til IIl, TV og VI kranienerve.

Saledes vil en horisontal konjugerct pjenbevagelse krave, at det ene oje fores lateralt via dets n.
abducens, mens det modsidige aje fores medialt via dets n. oculomotorius, hvilket reguleres af det
pontine horisontale blikcenter og FI.M.

En selektiv lesion i FILM vil imidlertid medfere, at forbindelsen mellem abducenskernen og det
horisontale blikcenter frakobles fra oculomotoriuskernen. Herved vil det pagacldende gje ikke kunne
fores medialt ved horisontale konjungerede ojenbevagelser udlest fra det modsidige horisontale

blikcenter og abducenskerne. Denne tilstand betegnes internuklezer oftalmoplegi.
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