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1. Syfte och omfattning

Dokumentet anger riktlinjer for synprévning av barn inom BHV
(barnhilsovarden) och inom EMI (elevhilsans medicinska insats).

2. Alimant

Malséttningen med synprovning i forskoledldern &r att forebygga amblyopi.
Amblyopi innebér synnedséttning beroende pa bristande stimulans av synsystemet
under den kritiska period nir synen utvecklas, vilket dr ungefér de forsta 8
levnadsaren. Amblyopi &r oftast ensidig, orsakad av skelning eller stor skillnad i
brytningsforhallanden (refraktion) mellan hoger och vénster 6ga, men kan enstaka
ganger vara dubbelsidig nér det foreligger extremt avvikande refraktion bilateralt.
Om detta upptécks i tid &r amblyopi mojlig att forebygga eller behandla, men nér
synutvecklingen ér avslutad kan man inte 4stadkomma synforbéttring med
glasdgon eller andra atgérder.

Den svenska 4-arskontrollen dr unik, och det ar vil visat att man med denna
screeningundersokning ordentligt minskar forekomsten av amblyopi i den vuxna
befolkningen. Det dr viktigt att starta behandlingen sé tidigt som mdjligt, eftersom
det blir allt svarare att paverka synutvecklingen ju dldre barnet blir.

Det viktigaste vid synprovningen dr att upptécka skillnad mellan hoger och
vanster 6ga. Amblyopi &r oftast ensidig och barnet har vanligen inga som helst
besvir, utan klarar sig utmérkt i vardagen med ett seende 6ga. Aven om
fordldrarna uppfattar att barnet verkar se mycket bra kan det alltsa finnas en grav
synnedsittning pé ena dgat.
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3. Ansvar och roller

Chefer inom BHV

Ansvarar fOr att denna beskrivning gors kidnd och tillimpas vid synprévning av
barn pd BVC.

Personal inom EMI, elevhalsovarden

Ansvarar for att kénna till och tillimpa denna beskrivning vid synprévning av
barn inom EMI.

4. Beskrivning

41. Screeningsprogram

Enligt de rutiner som BHV och EMI enats om kommer synprovning att goras pa
BVC vid 4 ars alder och 1 EMI vid 6 ars alder oavsett om barnet gér pa 6gonklinik
eller inte. Om barnet har glaségon utfors synundersokningen med glasdgon pa.

4.2. Ocklusion

Vilsittande ocklusion &r extremt viktigt, det dr framforallt de hdggradigt
amblyopa barnen som tenderar att kika forbi med det 6ga som ser battre.
Ocklusion bor ske med tape exempelvis Micropore 5 cm bred, Opticlude-maxi
O0gonlappar. Synprovningsbagar &r inte lampliga.

Barnets eller fordldrarnas hand ér inte godkénd som ocklusion; om det dr det enda
som fungerar ska synprovningen betraktas som 6vning och goras om senare med
adekvat ocklusion. Det kan da vara bra att skicka med tape hem sa att barnet far
vinja sig vid detta.

4.3. Synprovning

Utfor synprovning for 4 ar enligt Rikshandboken Barnhélsovéird. For synprovning
for 6 ar se Metodstdd for elevhilsan.

Om synundersokning inte har gétt att genomfora efter tva forsok (med en méanads
mellanrum), remitteras barn till 6gonkliniken.
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4.4. Synskarpekrav

4.41. Synskarpekrav vid synscreening vid 4 ar enl. Nationellt Kliniskt

Kunskapsstod
0,8 eller battre pa bada 6gonen. Godkant. Nasta test ska goras i
forskoleklass
0,65 pa BADA 6gonen eller 0,65 pa ena Testa om synen vid 5 ars alder. Om samre
och 0,8 pa andra dgat. an 0,8 pa nagot 6ga vid 5 ar, remiss till
6gonmottagning
0,65 pa ena ogat och 1,0 pa andra 6gat. Testa om synen inom 1 manad, om da inte

godkant resultat, remiss till
dgonmottagning.

Samre dn 0,65 pa ena eller bada 6gonen Testa om synen inom 1 manad, om da inte
godkant resultat, remiss till
dgonmottagning.

4.4.2. Synskarpekrav vid screening vid 6 ar

0,8 eller battre pa bada Godkant. Inga ytterligare kontroller.
ogonen.

0,65 pa BADA dgonen eller  Testa om synen om ca 6 man. Om da inte godkant

0,65 pa ena och 0,8 pa resultat, remiss till 5gonmottagning.

andra 6gat.

Om det skiljer mer an en Testa om synen om ca 1 man. Om da inte godkant
rad i synskarpa mellan resultat, remiss till 5gonmottagning.

ogonen (tex. Ett 6ga 0,65
och andra 6gat 0,9.

Samre 3n 0,65 pa ena eller Testa om synen inom 1 manad, om da inte godkant
bada 6gonen resultat, remiss till 5gonmottagning.

4.5. Remiss till Ogonsjukvarden
Remiss till Ogonmottagningen ska skrivas om:
e Kiriteriet for godkéint inte uppnas vid omprévning.
e Skelning iakttas eller rapporteras av forélder.
e Forélder rapporterar att barnet brukar ha huvudvérk, gnugga 1 6gonen etc.
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e Man inte har lyckats alls med synprovning, trots flera forsok, nér barnet dr 4 '
ar.

e Overviig remiss vid tecken pa synfiltspaverkan, dubbelseende,
blandningsbesvér nedsatt morkerseende, nystagmus trots godkiand
synskdrpenivi.

e Man fir en asymmetrisk ljusreflex/hornhinnereflex vid undersdkning
alternativt om fordlder kan visa foto dér asymmetrisk ljusreflex ses (bild).
Viktigt att barnet fixerar ficklampan/kameran samt héller huvudet rakt.
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For mer utforlig information gillande bakomliggande faktorer, symtom mm.
hinvisas till Rikshandboken Barnhélsovard och Remiss efter synprovning vid
fyraarsbesoket i barnhéilsovirden — Nationellt kliniskt kunskapsstod.

Det finns inga regionala tilldgg utan vi foljer Nationellt kliniskt kunskapsstod for
4 &r och avvaktar NKK for 6 ér, under tiden foljs riktlinjerna enligt tabellen ovan.

5. Plan for kommunikation och implementering

Denna beskrivning kommuniceras till berérda genom spridning till BHV via
linjeorganisationen samt genom att publiceras pa samverkanwebben pa Region
Gévleborgs hemsida. Primérvérdens kvalitetssamordnare sétts som extra
uppfoljare 1 Platina. Information dven skickad till samordnare inom
elevhilsovarden.

6. Dokumentinformation

Dokumentet dr gemensamt upprittat av Lena Nordling, specialistldkare 1
oftalmologi Ogon Hudiksvall, Vega Vestling, ortoptist Ogon Hudiksvall och
Veronica Gustavsson, ortoptist Gévle.

Revidering 2020 samt 2024

Granskare: Lena Nordling dverlidkare Ogon Hudiksvall, Carina Jervstrom,
vardutvecklare BHV.

Faststillare: Sandra Andersson VC fér VO Ogon/ONH
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