Stadig flere danske
bern bliver

naersynede

Hvert femte danske barn er neersynet. Det er en
stigning i forhold til tidligere, hvor tallet L3 pa
cirka 10 pct. Sveer naersynethed er forbundet
med risiko for alvorlige gjenkomplikationer,
derfor har forskningen lige nu fokus pa at
bremse eller optimalt set helt forhindre
udviklingen af naersynethed hos bgrn. Et nyt
dansk studie, stottet af @jenforeningen, kan
vise sig at blive et solidt bud pa en lgsning.
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TADIG FLERE danske bgrn stedet for at fokuseres pa nethinden samles i =
lider af naersynethed (myopi). et punkt foran nethinden. Det sker typisk, fordi §
Sidste ar viste et studie fra djet vokser ukontrolleret, og dets laengdeakse 5
Syddansk Universitet, at 18 derfor bliver for lang. Brydningsfejlen bety- §
pct. af barn mellem 14 og 17 der, at nersynede har sveert ved at se klart pa E.
ar var nzersynede. | tidligere afstand, eksempelvis leese undertekster pa %
studier fiernsynet eller genkende :

La tallet pa omkring 10 pct. en person pa det modsatte

Det gor neaersynethed til den Naersynethed fortov. Naersynethed kan

mest almindelige arsag til skyldes en korrigeres med briller eller

synsforringelse blandt bgrn
i Danmark. Det samme ggr

kontaktlinser, men synshjeel-

brydningsfejl, hvor _ :
pemidlerne forebygger ikke

lyset i stedet for

sig gaeldende blandt den N de til tider alvorlige fglgevirk-
voksne del af den danske at fokuseres pa ninger, som tilstanden kan
befolkning, hvor cirka en nethinden samles risikere at medfare.

tredjedel er naersynede. i et punkt foran "For de fleste menne-
Neersynethed skyldes en nethinden. sker er naersynethed ikke
brydningsfejl, hvor lyset i en farlig tilstand, men for
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de én til to pct. af de naersynede, der lider
af svaer naersynethed, kan tilstanden over
tid fa alvorlige falger sdsom nethindelgs-
ning, forandringer i den gule plet, brud pa
nethinden, dannelse af arvaev og nye 'darli-
ge’ blodarer. Risikoen for grgn staer og tidlig
udvikling af gra steer er ogsa eget hos svaert
neersynede,” siger Anders Hvid-Hansen, der
er leege pa @jenklinikken pa Rigshospitalet
— Glostrup.

Hidtil har det ikke veeret muligt at forhin-
dre udviklingen af naersynethed. Og fort-
saetter udviklingen som i dag, vil omkring
halvdelen af jordens befolkning veere neersy-
nede i ar 2050. Heraf vil 10 pct. lide af svaer

nzaersynethed. De potentielle alvorlige fglger af
naersynethed taget i betragtning er det ifglge
Anders Hvid-Hansen vigtigt at blive klogere
pa, hvordan naersynethed kan behandles. Der
er, som han siger, behov for et paradigmeskif-
te, hvor de rad og den vejledning, der findes i
dag vedrgrende forebyggelse af naersynethed,
konverteres til viden om, hvordan tilstanden
helt kan undgas.

Ud under aben himmel

Det er ikke kun i Danmark, at forekomsten

af naersynethed er stigende. Det star meget
veerre til andre steder i verden. Iszer i Asien er
der siden 1960'erne sket en eksplosiv stigning.

Hvad er naersynethed?

NZARSYNETHED (myopi) er den mest almin-
delige arsag til synsforringelse i Danmark og
resten af verden. Omkring en tredjedel af alle
voksne danskere lider af naersynethed, mens
det geelder cirka en femtedel af danske bgrn

under 18 ar.

Som naersynet har du problemer med at se

klart pa afstand. Mild nsersynethed giver sig til

kende ved, at du for eksempel har sveert ved
at genkende mennesker pa det modsatte for-

tov eller har problemer med at laese undertek-
ster pa fjernsynet, mens du som svaert neersy-
net opfatter dine omgivelser i en udvisket tage

og skal have genstande og mennesker helt
teet pa gjet, forend de ses skarpt.

| det raske gje brydes lyset igennem hornhin-
den og linsen for sa til sidst at fokuseres i et
punkt pa nethinden. Neersynethed skyldes

en brydningsfejl, hvor gjets fokus samles i et
punkt foran nethinden i stedet for pa selve
nethinden. Typisk er brydningsfejlen en falge
af, at gjet er for langt. Den kan dog ogsa forar-
sages af, at linsen og hornhinden bryder lyset
for meget. Hos langt de fleste stabiliserer
graden af nzersynethed sig i 20-30-arsalderen,
nar gjet er helt feerdigudviklet.

Naersynethed skyldes, at lysstralerne samles foran nethinden (A).
Naersynethed kan korrigeres med briller eller kontaktlinser med
minusglas (spredelinse), som flytter lysstralerne bagud (B).
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| Asien geelder det saledes, at mellem 80 og
90 pct. af de begrn, der forlader skolesyste-
met, er naersynede. Heraf er 10 pct.

sveert neersynede. Naersynethed

udvikles i barnearene. Udvik-
lingen stabiliserer sig som
regel i midten af 20'erne,

nar kroppen er feerdigud-
viklet. Neersynethed er
overvejende en konse-

kvens af miljpmaessige
pavirkninger.

"Bgrn kan fgdes med en
genetik, der gor dem seerligt
sarbare over for de miljpmaes-
sige faktorer, der fgrer til udvik-
ling af naersynethed. Det er formentlig
de barn, der bliver sveert naersynede tidligt i
livet. Men i de fleste tilfaelde er det miljget, der
forarsager udviklingen. Den eksplosive stigning
i antallet af nye tilfeelde af naersynethed i Asien
er saledes udtryk for, at miljget, de asiatiske

OO L L LLLL L L L O N

FOR DE FLESTE mennesker er nzer-
synethed ikke en alvorlig tilstand, men
tilstanden kan veere forbundet med gener
og irritation relateret til brugen af briller
eller kontaktlinser. Eksempelvis kan bgrn
opleve, at det er sveert at deltage i sports-
aktiviteter, udseettes for drilleri pa grund
af sine briller eller lignende.

| Danmark lider 1-2 pct. af de mennesker,
som er naersynede, af sveer naersynethed.
For dem er tilstanden straks mere alvor-
lig. Jo mere neersynet du er, des mere
skrobeligt bliver gjet. Og pa et tidspunkt
bliver pjet sa skrgbeligt, at der risikerer at
opsta nethindelgsning, forandringer i den
gule plet, brud, dannelse af arveev og nye
'darlige’ blodarer. Sveer naersynethed er
ydermere associeret med en gget risiko
for gren staer og en risiko for at udvikle gra
steer tidligere end ellers.
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barn feerdes i, har endret sig,” siger Line Kessel,
der er overlaege pa @jenklinikken for bern og
gjenklinikken for voksne med handicap
ved Rigshospitalet — Glostrup.
Der er overvejende to miljg-
maessige faktorer, som er as-
socieret med udviklingen af
naersynethed. Den mest vel-
dokumenterede er, at barn,
der opholder sig meget
indendars, er i stgrre risiko
for at udvikle neersynethed
end bgrn, der bruger tid under
aben himmel. Sammenhangen
er endnu ikke undersggt helt til
bunds, men kan sandsynligvis for-
klares ved, at frigivelsen af signalstoffet
dopamin i hjernen stimuleres af sollys. Dopa-
min menes at reducere gjets la&engdevaekst — og
dermed risikoen for naersynethed.

Pres i uddannelsessystemet

Den anden faktor er uddannelsespres. Lange
skoledage, meget neerarbejde og laesning af
faglitteratur har en direkte sammenhang med
udvikling af neersynethed, siger laege Mathias
Hvidtfelt Hansen fra @jenklinikken ved Rigs-
hospitalet — Glostrup. Han har netop afleveret
sin ph.d., der beskaeftiger sig med arsager til
udviklingen af neaersynethed.

"Uddannelsespresset pa de asiatiske born
er langt hgjere, end det er i Danmark. De sidder
med hovedet i begerne fra morgen til aften og
har ingen fysiske eller kreative fag pa skoleske-
maet. Det er med til at forklare den hgje fore-
komst af neersynethed i Asien,” siger Mathias
Hvidtfelt Hansen og tilfgjer:

"Om end forekomsten er markant lavere
herhjemme, kan vi tilsvarende se, at der er en
hgjere forekomst af naersynethed blandt dem,
der har en lang videregaende uddannelse. For
eksempel er forekomsten hgj blandt dem, der
har gaet pa medicinstudiet og brugt mange
timer med hovedet begravet i faglitteratur.”

Endelig kan det at ga med briller eller
kontaktlinser med en styrke, der ikke matcher
brydningsfejlen, gere, at neersynetheden udvik-
ler sig hurtigere end ellers.

"For ar tilbage lod devisen, at det var en
fordel at vaere underkorrigeret. Men det ved vi i



dag, ikke passer. Det er en rigtig god idé at lytte
til gjenleegen, nar vedkommende siger, at det er
tid til at udskifte brillerne med et par med glas i
en anden styrke,” siger Line Kessel.

Nzersynede gjne vokser vildt
Naersynethed manifesterer sig oftest i teenage-
arene. | sin ph.d., som er en del af befolknings-
undersggelsen CCC2000, har Mathias Hvidtfelt
Hansen fulgt 1.500 bgrn fgdt i ar 2000 og malt
pa deres gjne, da de var 11-12 ar og igen, da

de var 16 ar. Det er velkendt, at gjets arehinde
bliver tyndere i forbindelse med udvikling af
naersynethed. Som noget helt nyt viser Ma-
thias Hvidtfelt Hansens studie, at arehindens

tykkelse i raske gjne fglger kroppens normale
vaekstspurt, mens den i naersynede gjne udtyn-
des gennem teenagearene.

"Jeg onskede at afklare, om arehinden blev
udtyndet, forud for at naersynetheden manife-
sterer sig. For i sa fald vil arehindens tykkelse
veere et vaerktgj til at forudsige, hvem der over
tid udvikler naersynethed, samt til at male, om
forebyggelses- eller behandlingstiltag virker ef-
ter hensigten,” siger Mathias Hvidtfelt Hansen.

Undersggelsen bekraeftede en klar sam-
menhang mellem udviklingen af naersynethed
og en udtynding af gjets arehinde, men om
denne udtynding gar forud for den ukontrollere-
de laengdevaekst, gav undersggelsen desveerre

Pa billedet ses fra hgjre overlaege Line Kessel, laege og ph.d.-studerende Anders
Hvid-Hansen, formand for bestyrelsen i Bagenkop Nielsens @jen-Fond Anne-Helene
Bagenkop Nielsen, leege Mathias Hvidtfelt Hansen og bestyrelsesmedlem i Bagenkop

Nielsens @jen-Fond gjenlaege Sten Asboe.

Under @jenforeningens seneste repraesentantskabsmegde modtog Anders Hvid-Hansen
det hidtil sterste legat i @jenforeningens historie pa én million kroner. Stgtten, der gar

til hans ph.d.-projekt om nzersynethed hos bgrn, er gjort mulig som fglge af en donation
fra Bagenkop Nielsens @jen-Fond.
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ikke svar pa. Interaktionen skal undersgges
naermere i opfalgende studier, siger Mathias
Hvidtfelt Hansen.

"Vi haber, at arehinden kan vaere en markgr
til at identificere naersynethed, inden tilstanden
viser sig i form af synsnedsaettelse. For herved
ville det blive muligt at gribe ind tidligere end
i dag, for eksempel ved at sikre, at barn far
synshjaelpemidler i rette tid. Selvfalgelig giver
denne form for screening forst rigtig mening,
nar vi kan tilbyde dem, det drejer sig om, en
behandling, der kan forhindre, at de nogensinde
bliver naersynede - og det kan vi som bekendt
ikke i dag,” siger Mathias Hvidtfelt Hansen.

Hab om effektiv behandling

Det kan vise sig, at det ikke behgver at have
meget lange udsigter, at naersynede bgrn
far adgang til effektiv behandling. Anders
Hvid-Hansen er leege og ph.d.-studerende
pa et tveernationalt forskningsprojekt, der

Arehinden (chorioridea) ligger
mellem nethinden og senehin-
den. Arehinden omslutter hele
ojeablet og fortsaetter fortil

i ojet ind i stralelegeme og
regnbuehinde. Den indeholder
talrige blodarer, der forst og
fremmest transporterer neze-
rings- og affaldsstoffer til og
fra nethindens sanseceller.

Mathias Hvidtfelt Hansen
undersgger nu, om arehindens
tykkelse kan sige noget om,
hvem der udvikler naersynet-
hed. Hypotesen er, at en udtyn-
det arehinde indtraeder, inden
en person bliver nzersynet.

Er det tilfeeldet, kan vi altsa
forudsige, hvem der bliver
nzersynede, og pa sigt endda
forhindre, at naersynetheden
kommer til at udvikle sig.
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Regnbue-
hinde

undersgger atropin som mulig behandling
af naersynethed. Atropin er et stof, der virker
pa en del af nervesystemet. | gjnene udvider
atropin regnbuehinden, sa pupillen udvides.
Stoffet haammer desuden gjets fokuseringsev-
ne, sa evnen til at stille skarpt pa nzere objekter
forringes. Jo sterre dosis, stoffet gives i, des
mere udvides pupillen, og des mere forringes
fokuseringsevnen. Atropin er interessant, da
det i en dosis pa 0,01 pct. har vist sig at halvere
forekomsten af naersynethed hos asiatiske bgrn
uden at pafgre bernene bivirkninger. De bivirk-
ninger, der kunne registreres ved de hgjere
doser, knyttede sig til den udvidede pupil samt
forringelsen af fokuseringsevnen: lysfalsom-
hed, allergiske reaktioner og besvaer med at
laese tekster teet pa. | den lave dosis, der an-
vendes i studiet, forventes dog ikke vaesentlige
bivirkninger.

"Danske bgrn reagerer ikke ngdvendig-
vis pa samme made, som asiatiske bgrn gar.

Pupil

Strale-
legeme

Arehinde



VIS SIS IS .
Danske bgrn er langtfra lige sa hyppigt sveert

naersynede, og de har en anderledes pigmen- Hvordan opdager du tegn pé

tering i gj d asiatiske bgrn. Derfor k .
ering fejnene end asiatisike barn. Tiertor kan naersynethed hos dit barn?
vi ikke uden videre antage, at de asiatiske

resultater kan overfgres til danske forhold -
det er det, studiet skal afklare,” siger Anders
Hvid-Hansen.

Studiet inkluderer 150 naersynede bgrn fra
seks til 12 ar fordelt pa tre forsggssteder, Rigs-

SARLIGT mindre bgrn kan godt lide at sidde
helt taet pa fijernsynet. Det er derfor ikke et
faresignal i sig selv, at barnet rykker teet pa
tingene for at se.

hospitalet i Glostrup, Aarhus Universitetshospi- Den nzersynede har sveert ved at se klart pa
tal og Vejle Sygehus. En tredjedel af barnene afstand og vil derfor knibe gjnene sammen,
behandles med en lav dosis atropin (0,01 pct.) nar det ser pa et biografleerred eller en skole-
i en periode pa to ar. En anden tredjedel far en tavle. Frem for at iagttage dit barn, nar det ser
hgjere dosis atropin (0,1 pct.) i det fgrste halve pa ting, der er teet pa, ber du observere, om
ar, hvorefter de overgar til behandling med det har svaert ved at se ting, der er langt veek.

atropin i den lavere dosis i en periode pa halv-
andet ar. Den sidste tredjedel af bgrnene udger
en kontrolgruppe, der far saltvandsdraber i to
ar. Hverken bgrnene eller de involverede laeger
ved, hvem der far hvilken behandlingen. Efter
endt behandling fglges barnene i et ar.

Hvis barnet over en periode konsekvent
seetter sig pa forreste raekke og kniber gjnene
sammen, nar det skal se pa afstand, er det
en god idé at fa undersggt barnets syn hos en
ojenleege eller optiker.

Normale forhold Atropin-pavirkning
\ Pupillen traakker sig sammen, Pupillen kan i mindre grad traekke /
i nar man lyser pa den. sig sammen, nar der lyses pa den. ‘\
O %

Nar vi fokuserer pa nzere objekter, for Linsen kan i mindre grad andre form, nar gjet
eksempel en bog, bliver linsen mere er pavirket af atropin. Vi ser derfor teksten som
rund og flytter fokus. Dermed ses teksten utydelig og ma flytte den laengere vaek for at
skarpt. kunne fokusere pa den.
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"Studiets design er udtaenkt ud fra den viden,
tidligere studier fra Asien har udstyret os

med. Herfra ved vi, at den hgjeste dosis atro-
pin reducerede udvikling i neersynethed mest
effektivt. Samtidig gav den flere bivirkninger, og
da behandlingen ophagrte, tabte bagrnene hurtigt
'forspringet’ og udviklede faktisk et darlige-

re syn end de resterende bgrn,” siger Anders
Hvid-Hansen og tilfgjer:

"l et forsgg pa at omga den omtalte re-
bound-effekt (hvor der sker et tilbagefald), men
stadig opna en optimal effekt af atropin, giver vi
en tredjedel af bgrnene en hgj dosis atropin det
farste halve ar for herefter at trappe dem ned i
en lavere dosis. Den behandlingsmetode har vi
stor tiltro til."

Behandling med atropin foregar allerede uden
markedsfgringstilladelse i store dele af Asien
og i Australien.

Det store perspektiv
Undersggelsen af atropin er startet pa forsker-
nes eget initiativ og pabegyndes inden for gan-
ske f& maneder. Pa Vejle Sygehus er overlaege
Flemming Magller tovholder. P4 Aarhus Univer-
sitetshospital er det professor Toke Bek, mens
det pa Rigshospitalet — Glostrup er overleege
Line Kessel, der har det overordnede ansvar.
"Det er en stor fordel, at vi er tre danske
gjenafdelinger, der er gdet sammen om at
undersgge effekten af atropin hos naersynede
born. Jo starre et volumen, vi har mulighed for

VIV ISV IS III IS o.

UDVIKLINGEN af nzersynethed har en lille arvelig komponent, men er ellers forarsaget af flere
miljgmeaessige faktorer. Tre faktorer har vist sig at spille den st@rste rolle for udviklingen af

nzersynethed:

Tid under aben himmel

Videnskabelige studier viser, at menne-

sker, der opholder sig meget indendars
er i stgrre risiko for at udvikle naersynethed
end mennesker, der tilbringer mange timer
under dben himmel. Hos bgrn har det vist sig
muligt at halvere antallet af nye tilfeelde af
nzersynethed ved at sgrge for, at de tilbringer
tilstreekkelig mange timer udendgrs. Det haen-
ger efter alt at dsmme blandt andet sammen
med, at frigivelsen af signalstoffet dopamin i
hjernen stimuleres af sollys. Dopamin menes
at reducere gjets leengdevaekst — og dermed
risikoen for naersynethed.

Tid i uddannelsessystemet

Der er konstateret en klar sam-

menhang imellem naersynethed og
uddannelsesleengde. De mennesker, der til-
bringer leengst tid pa skolebzenken, er i starst
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risiko for nsersynethed. Det er iszer leesning
af faglitteratur, der kan kobles til gget risiko
for naersynethed. Om end brugen af compu-
terskaerme og mobiltelefoner mange steder
har vaeret beskyldt for at veere relateret

til udvikling af naersynethed, er det ikke
videnskabeligt bevist, at det haenger sadan
sammen. For at forebygge naersynethed er
det fornuftigt med afbraek fra naerarbejdet -
allerhelst udendgrs.

Underkorrektion

Er du eller dit barn naersynede, er

det desuden en god idé, at | sikrer
jer, at jeres brilleglas eller kontaktlinser har
den rette styrke. En underkorrigeret brille-
eller linsestyrke kan fremme udvikling af
naersynethed. Vent derfor ikke med at skifte
brillerne ud, til glassene er ridsede, eller
stangen er knaekket, men lyt til gjenlaegen
eller optikeren, nar de anbefaler brilleglas
med en hgjere styrke.
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NAERSYNETHED behandles almindeligvis
med briller eller kontaktlinser. Styrken af bril-
leglassene eller linserne angives i dioptri. Mi-
nus-glas anvendes til at korrigere for naersy-
nethed, mens plus-glas bruges til at korrigere
for langsynethed. Brilleglassets minusvaerdi
angiver, hvor naersynet man er. Jo hgjere mi-
nusveerdien er, jo mere naersynet er man.

Der er fortsat diskussion i de faglige miljger,
men over en bred kam lyder definitionen, at
den nedre graense for neersynethed saettes

at undersege, des mere retvisende vil resul-
tatet blive. Og vi far syn for, om der skulle
veere geografiske forskelle i behandlings-
effekten pa tveers af landet,” siger Anders
Hvid-Hansen.

Det forste ar, barnene indgar i undersggel-
sen, gar de til kontrol hver tredje maned for
at veere sikker p3, at de kan administrere be-
handlingen og ikke oplever alvorlige bivirknin-
ger. Herefter er det en gang hvert halve ar. |
farste omgang haber Anders Hvid-Hansen, at
det viser sig, at atropin reducerer udvikling af
naersynethed hos danske bgrn pa niveau med
den reduktion, der kunne konstateres blandt
asiatiske bgrn. Men det helt store perspektiv
er, hvis behandlingen viser sig at kunne fore-
bygge, at neersynethed overhovedet opstar.

ved minus 0,5 dioptri, mens du er sveert neer-
synet, hvis du har minus seks dioptri.

Neersynethed kan ydermere korrigeres ki-
rurgisk. Det sker typisk ved, at kirurgen med
computerstyret laser eendrer hornhindens
form. Herved andres maden, hornhinden
bryder lyset. Det kirurgisk indgreb foregar i lo-
kalbedgvelse, og synet forventes at veere sta-
bilt efter cirka en maned. | Danmark tilbydes
denne type operation gratis. For at komme i
betragtning til en operation pa baggrund af
naersynethed skal du have minus seks dioptri
eller mere pa begge gjne og veere over 21

ar. Operationen resulterer som oftest i, at du
kan undvaere briller/kontaktlinser, men den
reducerer ikke de risici, der er forbundet med
naersynethed.

Endelig kan naersynethed ogsa korrigeres

ved enten at leegge en linse ind i gjet oven pa
den biologiske eller at udskifte denne med en
kunstig linse, som det ogsa geres i forbindelse
med en gra staer-operation.

"l Asien pagar der lige nu et studie, hvor atro-
pin gives til barn, der endnu ikke har udviklet
naersynethed, for at se, om stoffet kan fore-
bygge, at de udvikler naersynethed senere i
livet. Er det tilfeeldet, sa begynder vi for alvor
at have at ggre med en behandling med et
revolutionerende potentiale,” siger Anders
Hvid-Hansen.

Bade Anders Hvid-Hansen og Mathias
Hvidtfelt Hansens forskningsprojekter er gen-
nem Bjenforeningen stottet af Bagenkop Niel-
sens @jen-Fond med over en million kroner
per projekt. Fonden uddeler gennemsnitligt 1,5
millioner kroner arligt. Pengene gar primeert til
forskning i forebyggelse og behandling af neer-
synethed samt til udvikling af hjeelpemidler, der
kan afhjeelpe falgerne heraf.
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