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Hvad er Automatiseret Statisk 
Perimetri?  

ÁEn måde at teste patientens synsfelt 

ÁKvantificere sensitiviteten af en patients 
perifere syn 

ÁEssentiel i glaukom diagnosticering og 
opfølgning 

ÁStandardiserede test algoritmer 

ÁGentagne perimetrier er stadig den mest 
præcise metode til at kvantificere glaukom 
progression 
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Det normale synsfelt, højre øje  
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Det normale synsfelt højre øje  



Det normale binokulære synsfelt  
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Det normale binokulære synsfelt  

Vandret Lodret 
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Image courtesy Værn om Synet 
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ƨ(ÉÌÌ ÏÆ ÖÉÓÉÏÎƨ Ƶ normalt synsfelt 
højre øje  
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Perimetri typer: Goldmann kinetisk 
perimetri  
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Perimetri typer: automatiseret  

OCTOPUS HUMPHREY 
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Autoperimetri  



Valg af program  

Á Octopus dG 30 deg. Glaucoma, 
Neurology 

Á Octopus Macula 

Á Humphrey: Neurology 30-2 / 
Glaucoma 30-2 

Á Humphrey:  Glaucoma 24-2 SITA 

Á Octopus Top: Glaucoma for 
Children and Elderly 

Á Octopus dG 30 deg: Glaucoma 
with 2 phases  

 

Á Octopus 07: Neurology with 
Periphery  



Valg af program  

24-2  vs 30-2 10-2 versus 24-2 
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24-2 program 10-2 program 
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Den gode undersøgelse  
Fokuspunkter  

ȱ4ÈÅ ËÅÙ ÔÏ ÐÏÓÉÔÉÖÅ ÐÁÔÉÅÎÔ ÐÅÒÆÏÒÍÁÎÃÅ ÌÉÅÓ ÉÎ 
ÓÔÁÆÆ ÂÅÈÁÖÉÏÕÒȟ ÁÔÔÉÔÕÄÅÓ ÁÎÄ ÓËÉÌÌȱ 

 

ĞRefraktion 

ĞPatient instruktion  

ĞPatient og linse position 

ĞReducer variabiliteten 



Korrekt refraktion 

ÅBrillemåling 
 
ÅAutorefraktion 

 
ÅVisus 

 
Å Læsekorrektion (tynde 

glas) 
 
 



  Korrektion 

 

Ğ 30-40yrs +1.0 

Ğ 40-45yrs +1.5 

Ğ 45-50yrs +2.0 

Ğ 50-55yrs +2.5 

Ğ 55-60yrs +3.0 

Ğ >60yrs +3.25 

Bemærk: Fiksationskryds skal være i fokus 



Patient instruktion 

I) Kig altid på centrum hvor de grønne fixationsmål 

er  

II)   Tryk på knappen når du tror, du har set lys 

III) Luk øjet eller hold knappen nede, hvis du har 

behov for en pause. Maskinen fortsætter  når du 

åbner øjet eller slipper knappen .  

IV) Du kan ikke lave fejl! 



Patient position  
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Linse position  





Korrekt øje-glas-afstand: 15mm 

For lang afstand: Linse artefakter 

Korrekt afstand: Fuldt synsfelt 



OK: ~1.5cm afstand For langt væk 

Linse fejl  



Linse fejl  

EyeSuite 

HFA-Style 

GS(VA) 

Korrekt For langt væk 

EyeSuite 

Octopus-Style 

GS(CO) 



Øjenklap: Ą Hvid 

OK OK Ikke OK 



Prøv at undgå 
 
Å Larm 
 
Å Varme 
 
Å Kulde 
 
Å Lys-variation 



Vigtige fokus - punkter  

ÁReducere variationen fra gang til gang 
ÀØjenklap 

ÀKorrekt refraktion 

ÀKorrekt øjen-glas-afstand 

ÀUndgå distraherende faktorer 

ÀVær opmærksom på falsk positiv raten 

ÀPatient-instruktion 
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Tolkning af perimetri  
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Humphrey® Glaucoma Progression 

    AnalysisÊ (GPAÊ) Software 

Humphrey® Field Analyzer  HFA II-i 
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Fiksationsstabiliteten  
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Rate of Progression (ROP)  
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Rate of Progression  

Image courtesy A. Heijl 



Fokuspunkter for perimetristen under 
undersøgelsen  

ÁPtose (hængende øjenlåg) 

ÁFalsk Positiv raten 
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Tolkning af resultater  

Ptosis  



Øjenlågs artefarkt 

Ældre patienter 

Blepharoptosis eller 

dermatochalasis  

Superior reduktion i 

sensitiviteten 

 

Disse artefarkter bør 

opdages af perimetristen og 

undersøgelsen gentages 



Trigger Happy  
ƨ(ÖÉÄÅ ÓÃÏÔÏÍÅÒƨ 



Trigger Happy  
Venstre forskudt kurve  



Trigger happy 

Nasal step 
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Forkert refraktionering:  
+8 D anvendt i stedet for - 8 D 



Glaucom er en  
progressiv sygdom  

 

 
  


