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,Eine Offnung, durch
die das Licht der Welt
fallt. Nuchtern
betrachtet ist die
Pupille im Auge nicht
mehr als das.”

Motivation

= BPIEGEL wissenschaft

Was die Pupillen von Tieren verraten

Rauber oder Gejagter? Die Pupillenform eines Tieren verrat viel tiber seine Lebensweise.
Welche Vorteile dadurch entstehen, haben jetzt US-Biologen herausgefunden.

Von Haluka Maier-Borst
07.08.2015, 21.34 Uhr

Tief biicken: Die Puplllenform verrat Ben Rauber

Eine Offnung, durch die das Licht der Welt fllt. Niichtern betrachtet ist

die Pupille im Auge nicht mehr als das. Und doch ist diese Offnung im

Tierreich sehr unterschiedlich geformt. Mal ist die Pupille rund wie

beim Menschen, mal ein horizontaler Schlitz wie beim Schaf. Pupillen [1]

[1] Spiegel, Maier-Borst 2015 [2] simplyscience.ch
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Physiologische Grundlagen 1

* Pupille/Iris = Offnungsblende des Auges

* Einflussfaktoren auf PupillengroBe: retinale Beleuchtungsstarke ;, Alter, vorliegende Fehlsichtigkeit .,
Medikamenteneinnahme, Drogenkonsum, Kontakt mit Wolfsmilchgewachsen

3 2 [6] i (7] N 8]
Neugeborenes: Erwachsener: Ab 70 Jahren:
2-3 mm; nach erstem @ 2 mm (Helligkeit) bis 8 mm Maximale VergroBerung auf @ 4-5
Lebensjahr @ wie bei (Dunkelheit) s mm (Dunkelheit)

Erwachsenem s

[3] Dietze 2015 [4] Karimpour 2020 [5] Degle 2011 [6] klexikon.zum.de/wiki/Pupille [7] br.de
[8] dr-gumpert.de [9] Winn 1994




Physiologische Grundlagen 2
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[10]

[10] @henry.illustrates [11] youtube.com/Kann sich sehen lassen
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Untersuchungsablauf .

* Beurteilung von Pupillenweite bei hellen und
abgedunkelten Lichtverhaltnissen (GroBe und
Form)

* Prufung der Efferenz: Beurteilung der direkten
(und, bei Anisokorie, indirekten) Lichtreaktion

- Keine Auffalligkeiten: keine Storung der Efferenz
—> Bei Auffalligkeiten

 Prufung der Nahreaktion

* Prufung der Afferenz: Swinging-Flashlight-Test

Leitlinie

Berufsverband der

Augenarzte Deutschlands e.V.

Deutsche Ophthalmologische
Gesellschaft e.V.

Optometrische Untersuchung

5 Berufsverband ®
@ - der Augenarzte \_/

Deutschlands e.V

vewweww
mlj\wl’-‘&

[13]

[14]

[12] Leitlinie BVA 2017 [13] visus.de [14] fruugo.de



Optometrische Untersuchung 1

Untersuchungsablauf

« Beurteilung von Pupillenweite bei hellen und ' * Fixierobjekt in 6m Entfernung, ohne

abgedunkelten Lichtverhaltnissen (GroBe und Korrektion
Form)  Hilfsmittel: Pupillometer, PD-MaBstab
* Prufung der Efferenz: Beurteilung der direkten .

Physiologisch normales Ergebnis: Isokorie,
Lage zentral, Form rund

e GroBenunterschied OD/OS bis 1Tmm
(leuchtdichtenunabhangig)

(und, bei Anisokorie, indirekten) Lichtreaktion

* Prufung der Nahreaktion

* Prufung der Afferenz: Swinging-Flashlight-Test

[13]

[12] Leitlinie BVA 2017 [15] Foto: K. Keller




Untersuchungsablauf

* Beurteilung von Pupillenweite bei hellen und
abgedunkelten Lichtverhaltnissen (GroBe und
Form)

* Prufung der Efferenz: Beurteilung der direkten
(und, bei Anisokorie, indirekten) Lichtreaktion

* Prufung der Nahreaktion

* Prufung der Afferenz: Swinging-Flashlight-Test

Optometrische Untersuchung 2

Fixierobjekt in 6m Entfernung, ohne
Korrektion, abgedunkeltes Licht

Hilfsmittel: Stablampe

Physiologisch normales Ergebnis: spontane,
seitengleiche, konsensuelle Verengung

Konsensuelle Lichtreaktion rechts

[12] Leitlinie BVA 2017 [11] youtube.com/Kann sich sehen lassen



Optometrische Untersuchung 3

Untersuchungsablauf .

* Fixierobjekt Fixierstab, Kugelschreiber etc.

* Physiologisch normales Ergebnis: Kopplung
von Miosis, Akkommodation und
Konvergenz

 Prufung der Nahreaktion :>

0]
[11]

[12] Leitlinie BVA 2017 [11] youtube.com/Kann sich sehen lassen




Untersuchungsablauf

* Beurteilung von Pupillenweite bei hellen und
abgedunkelten Lichtverhaltnissen (GroBe und
Form)

* Prufung der Efferenz: Beurteilung der direkten
(und, bei Anisokorie, indirekten) Lichtreaktion

* Prufung der Nahreaktion

* Prufung der Afferenz: Swinging-Flashlight-Test

Optometrische Untersuchung 4

* Fixierobjekt in 6m Entfernung, ohne
Korrektion, abgedunkeltes Licht

* Physiologisch normales Ergebnis: kurze
Erweiterung der Pupillen bei
Beleuchtungswechsel, dann spontane
Verengung

Swinging Flashlight

(111

[12] Leitlinie BVA 2017 [11] youtube.com/Kann sich sehen lassen
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Spaltlampendokumentation OD und OS, Fall 1 [15]

Spaltlampendokumentation OD und OS, Fall 2 [15]

Pupillendefekte - Fallbeispiele

Fall 1:

@, 24 Jahre, OS: angeborenes
Iris-Kolobom mit
eingeschranktem Pupillenspiel

Fall 2:
d, 41 Jahre, Anisokorie bei
efferentem Pupillendefekt

[15] Fotos: K. Keller



Pupillendefekte - Einteilung

@ Pupillendefekte %

Afferenter Pupillendefekt Efferenter Pupillendefekt

Gestorte Reizaufnahme oder —weiterleitung
Gestorte Pupillenverengung und/oder
Offnung am betroffenen Auge bei direkter
Beleuchtung

Isokorie
Verlust der Sehleistung, Einschrankung g %

des Gesichtsfeldes & Kontrastsehens

Gestorte Innervation der Iris-Muskulatur
Anisokorie
i.d.R. kein Verlust der Sehleistung

Parasympathisch Sympathisch
Einschrankung & Einschrankung &
Verringerung der Verringerung der

Verengung der Erweiterung der
betroffenen Pupille betroffenen Pupille

. [3] Dietze 2015 [5] Degle 2011



Pupillendefekte - Ursachen & Beispiele

@ Pupillendefekte %

Afferenter Pupillendefekt Efferenter Pupillendefekt

Ursachen: Erkrankungen der Netzhaut/ des
Sehnervs
Amaurotische Pupillenstarre

Relativer Afferenter Pupillendefekt g %

Parasympathisch Sympathisch

* Ursachen: systemische / neurologische
Erkrankungen

* Absolute * Horner-Syndrom
Pupillenstarre

* Reflektorische
Pupillenstarre

* Okulomotoriusparese

* Pupillotonie

[3] Dietze 2015 [5] Degle 2011




Pupillendefekte - Ursachen & Beispiele

’ Pupillendefekte N

Afferenter Pupillendefekt Efferenter Pupillendefekt

Ursachen: Erkrankungen der Netzhaut/ des

* Ursachen: systemische / neurologische
Sehnervs

. _ Erkrankungen
Amaurotische Pupillenstarre
Relativer Afferenter Pupillendefekt [ \
Parasympathisch Sympathisch
* Absolute * Horner-Syndrom

Pupillenstarre
* Reflektorische
Pupillenstarre
e Okulomotoriusparese
* Pupillotonie

[16] disney.fandom.com




Pupillendefekte - Ursachen & Beispiele

@ Pupillendefekte %

Afferenter Pupillendefekt Efferenter Pupillendefekt

* Relativer Afferenter Pupillendefekt [f %

Parasympathisch Sympathisch




Relativer Afferenter Pupillendefekt (RAPD)

Merkmale
* Monokular (oder monokular starker)
* |sokorie; Naheinstellungsreaktion regular

* Einseitige Visusreduktion/ Einschrankung des
Gesichtsfeldes moglich

* Ursachen: Schadigung des Sehnervs (Glaukom,
MS etc.), Netzhauterkrankung

* Verweis an Augenarzt/ Neurologen

Swinging-Flashlight-Test bei RAPD

 Geringere Verengung, danach Erweiterung der
betroffenen Pupille als direkte Lichtreaktion

- Marcus-Gunn-Pupille

[3] Degle 2011 [5] Dietze 2015 [17] youtube.com/ U-M Kellogg Eye Center in Ann Arbor




Pupillendefekte - Ursachen & Beispiele

’ Pupillendefekte N

Afferenter Pupillendefekt Efferenter Pupillendefekt

* Ursachen: Erkrankungen der Netzhaut/ des
Sehnervs
 Amaurotische Pupillenstarre

* Ursachen: systemische / neurologische
Erkrankungen

* Relativer Afferenter Pupillendefekt [ \
Parasympathisch Sympathisch
 Absolute * Horner-Syndrom

Pupillenstarre

* Reflektorische
Pupillenstarre

e Okulomotoriusparese

* Pupillotonie




Pupillotonie

Merkmale

* Monokular

* Anisokorie

* Betroffene Pupille erweitert

* Direkte & konsensuelle Lichtreaktion nicht vorhanden
(verzogert); Naheinstellungsreaktion vorhanden

* Verweis an Augenarzt

Ursachen

* Kunstliche Pupillenerweiterung

* Diabetes mellitus, Entzindung des Ziliarganglions, Trauma

* Holmes-Adie-Syndrom




Merkmale . -

Ursachen

Holmes-Adie-Syndrom

Seltene neurologische Erkrankung (Pravalenz 2 aus 1000)
Frauen vorrangig betroffen

Pupillotonie, Anisokorie, Blendeempfindlichkeit, verzogerte
Akkommodation

[23]

Einschrankung weiterer Reflexe, z.B. Kniesehnenreflex Acta Biomed. 2021; 92(5): 62021305, PMCID: PNIC8689333

Published online 2021 Nov 3. doi: 10.23750/abm.v82i5.10355 @ PMID: 34738587

The Holmes-Adie Syndrome in the Mona Lisa of Leonardo da Vinci (1452-1519)

Deivis de Campos,®:23 Danielle Coutinho Rodrigues,’ and Luciano Buso*

Meist unbekannt

Erkrankungen des Ziliarganglions durch Infektionen (z.B. HIV,
Syphilis, Covid-19 etc.), Immunologische Erkrankungen (z.B.
Sjorgen-Syndrom), Schadel-Hirn-Traumata

[24]

[21] Sarao et al. 2023 [22] Germano 2015 [23] nationalgeographic.de [24] Campos 2021




Pupillendefekte - Ursachen & Beispiele

’ Pupillendefekte N

Afferenter Pupillendefekt Efferenter Pupillendefekt

* Ursachen: Erkrankungen der Netzhaut/ des

* Ursachen: systemische / neurologische
Sehnervs

. _ Erkrankungen
* Amaurotische Pupillenstarre
* Relativer Afferenter Pupillendefekt [ \
Parasympathisch Sympathisch
* Absolute e Horner-Syndrom

Pupillenstarre
* Reflektorische
Pupillenstarre
e Okulomotoriusparese
* Pupillotonie




Horner-Syndrom

Merkmale (3,18]
e  Monokular
e Anisokorie

* Ptosis, Miosis, Enophthalmus bzw. Hoherstellung des Unterlids

* Regelrechte direkte & konsensuelle Lichtreaktion &
Naheinstellungsreaktion

[25]

* Verweis an Augenarzt (pharmakologische Diagnosestellung)

Ursachen

P ¢f§ﬂ /

Room light
, [26]

* Angeboren: Harmlos mit hellerer Iris-Farbung des betroffenen
Auges

* Schaden im Zwischenhirn oder Hirnstamm; Bandscheibenvorfall
Halswirbelsaule; Entzundung in Hals oder Gesicht;
Ruckenmarkstumor

[3] Dietze 2015 [18] Richter et al. 2021 [25] msdmanuals.com [26] pubs.acs.org




Zusammenfassung

Vollstandige Untersuchung: PupillengroBe und —gleichheit, Efferenz, Nahreaktion bei Auffalligkeiten,
Afferenz bei unklarem Visusverlust

Beurteilung der Pupille fester Bestandteil der Funktionspriifungen

Einflussfaktoren bedenken: Beleuchtungssituation, Alter, vorliegende Fehlsichtigkeit,
Medikamenteneinnahme, Kontakt mir bestimmten Pflanzen = Anamnese!

Bei Auffalligkeiten: von ernstzunehmender Ursache ausgehen

Zur Ursachenfindung interdisziplinare Zusammenarbeit: Ophthalmologen, Neurologen, Hausarzte




Vielen Dank fur lhre Aufmerksamkeit!

Zeit fur Fragen.
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