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HOOFDSTUK 1.

PLAATSBEPALING VAN HET ONDERZOEK.

Van de bewegingen die het oog kan uitvoeren verloopt
een gedeelte met hoge snelheid (tot 700 graden per seconde}),
zodat de cogpositie een vrijwel stappsgewijze verandering
ondergaat. Daarmede verplaatst zich ook het op de retina
afgebeelde deel wvan de omgeving. Deze saccadische
ooghewegingen worden gebruikt om een voorwerp in de omgeving
dat in de belangstelling staat op dat deel van de retina te
projecteren, dat het grootste oplossend vermogen heeft: de
fovea centralis. Ook kunnen deze bewegingen opgewekt worden
door auditieve of tactiele signalen.

Naast deze spontane, doelgerichte bewegingen, die een
snelle verplaatsing wvan het op de retina geprojecteerde
beeld teweegbrengen, is er een systeem dat =zorgt voor een
stabilisatie wvan dit Dbeeld in de 1intervallen tussen de
saccaden. Bijdragen aan de stabiliteit worden geleverd door
compenserende ooghbewegingen, die via verschillende sensibele
systemen gestuurd worden.

- Van het visuele systeem wordt dgebruik gemaakt,
wanneer de zichtbare omgeving zich verplaatst. De
resulterende oogbeweging wordt optokinetisch gencemd. In de
klassieke wvorm bestaat de optokinetische nystagmus uit een
langzame oogbeweging in dezelfde richting als de stimulus,
afgewisseld door snelle oogbewegingen in tegengestelde
richting. Dit proefschrift behandelt de bestudering wvan het
cogbewegings-systeem met visuele stimuli als input.

De vestibulaire organen zijn betrockken bij het
handhaven van de lichaamshouding en de cogstand. In dat

kader worden, naast compensatoire bewegingen van romp- en



extremiteitsspieren, ook bewegingen van de ogen gestuurd.
Men spreekt in dit verband van vestibulo-oculaire reflex
(VOR). Stabilisatie van de positie van het oog in de rulmte
wordt bewerkstelligd door bij een beweging van het hoofd het
oog in het hoofd een tegengestelde beweging +te laten
uitvoeren. De VOR en de optokinetische nystagmus (OKN)
vertonen nauwe samenhang, niet alleen in neuro-
fysiologische en -anatomische zin, maar ook wat betreft het
voorkomen van beide stimuli in de natuurlijke situatie. Een
adequate optokinetische prikkel, nameliik een beweging wvan
een groot deel van de zichtbare omgeving, is vrijwel steeds
het gevolg van een hoofdbeweging, die ook leidt tot
vestibulaire prikkeling.

Wanneer het hoofd relatief ten opzichte van de romp
beweegt, treedt een derde soort beinvloeding van de
oogbewegingen op: de cervicale. Vanaf het begin wvan deze
eeuw 1s gerapporteerd over kwalitatieve en kwantitatieve
aspecten van deze cervico-oculaire reflex (COR}, waarvan de
receptoren zich waarschijnlijk in de cervicale gewrichten
bevinden. De bijdrage ervan aan het oogbewegings—-systeem
wordt in het algemeen niet hoog gewaardeerd. Meiry (1971)
aondergzocht de rol van cervicale receptoren als Dbron van
compensatoire oogbewegingen door bij de mens het lichaam een
sinusoidale beweging te laten uitvoeren om een vertikale as
met stilstaand hoofd. 1In een empirische formule gaf hij de
verhouding weer van de snelheid van de langzame fase van de
horizontale ocogbewegingen en de shelheid van rotatie van het
richaam. Slechts bij frequenties lager dan 0.15 Hz.
bereikte deze verhouding, de gain, een waarde van ongeveer
0.30, waarbij de ocogbeweging in fase was met de
rompbeweging. Bij hogere freguenties werd een gain van 0.08
gemeten. Ook Barnes en Forbat (1979) berekenden deze
verhouding en kwamen tot een gemiddelde gain van 0.05.
Bovendien was deze respons zeer variabel en niet
compensatoir voor de bewegingen van het lichaam. Dichgans
et al. (1973a) konden bij apen nauwelijks een door de COR
gestuurde, compensatoire oogbeweging met een meetbare
amplitude ontdekken. De amplitude van de grootste,

geregistreerde oogbeweging bedroeg 0.02 - 0.03 maal de
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amplitude wvan 'de Dbeweging van de romp. Vervolgens
onderzochten zij de stabiliteit van de ogen in het donker na
bilaterale labyrinthectomie. Na aanvankelijke verstoring
voltrok Thet herstel van deze stabiliteit zich binnen enkele
weken, waarblj de toegenomen gain van de COR tot 0.30 een
van de oorzakelijke factoren was. Barnes en Forbat (1979)
beschreven het effect van de cervico-oculaire reflex als
modulerend op de vestibulo-oculaire reflex.

Van de cogbewegingen die optreden onder invloed van
een visuele stimulus zijn twee vormen te onderscheiden, die
door Ter Braak {1936) "Stiernystagmus” en "Schaunystagmus”
genocemd werden, hier letterliik vertaald door
*staarnystagmus"” en “kijknystagmus®, en die later ook wel
als passieve resp. actieve vorm van OKN aangeduid werden.
De effectieve prikkelsituatie voor de staarnystagmus is de
beweging wvan het gehele op de retina geprojecteerde beeld,
waarbij de nystagmus bepaald wordt door richting en snelheid
van beweging. Stilstaande contrasten in het gezichtsveld
remmen de nystagmus. Bi} het volgen en daarmee op de retina
stabiliseren wvan bewegende objecten verschuift de projectie
van stilstaande objecten in tegengestelde richting en vormt
z0o een tegengestelde stimulus. Een Xlein object in het
gezichtsveld is wel 1in staat een staarnystagmus op te
wekken, doch slechts bii afwezigheid wvan stationaire
contrasten, die een tegengestelde stimulus =zouden kunnen
gaan vormen (bijvoorbeeld een lichtvlekje in het donker}.
Ter Braak sprak van  Kijknystagmus, wanneer 00K in
aanwezigheid wvan een stilstaande achtergrond een klein,
bewegend object geselecteerd en gevolgd kan worden. Behalve
aandacht blijkt het bestaan van een gespecialiseerd deel van
de retina, i.c. een fovea of area centralis, een vereiste
te zijn voor het opwekken van deze actieve vorm van OKN,
waarvan de langzame fase een volgbewaging 1is. Ter Braak
vond de kijknystagmus dan ock bij mens, aap en hond, maar
niet bij het konijn. Ten aanzien van de staarnystagmus bij
het koniijn merkte hij op, dat het van geen belang is welk
gedeelte van de retina werd gestimuleerd door de bewegende

beelden. Dit is later onjuist gebleken.



De retina van het konijn is niet homogeen, noch in
anatomische, noch in functionele zin, waarmee in dit verband
gedoeld wordt op gevoeligheid voor optokinetische
prikkeling. Een langgerekt, horizontaal gedeelte van de
retina, de wvisuele band, 1in de engelstalige literatuur
"visual streak" genoemd, onderscheidt zich van de rest door
een grotere dichtheid van ganglioncellen. Deze toegencmen
dichtheid van cellen is ook, zij het minder uitgesproken, te
herkennen in de laag van receptoren en in het stratum
granulosum internum (Hughes, 1971). Dubois en Collewijn
(1979a) hebben aangetoond, dat de kern van de visuele band
avereenkont met het gebied waarin de retina maximaal
gevoelig is voor optokinetische prikkeling. Geen OKN kon
worden opgewekt buiten een gebied dat zich uitstrekte in het
gezichtsveld van 10° onder tot 45° boven de horizon en wvan
75° temporaal tot 100° nasaal van de optische as, hetgeen
overeenkomt met het gebied waarin =zich meer dan 1000

2 pevinden.

ganglioncellen per mm

Dubois en Collewijn (1979b) verrichtten het onderzoek
naar de gevoeligheid van delen van de retina voor
optokinetische prikkeling ook bij de mens. Als stimulus
gebruikten =zij een "random-dot" patroon (zie addendum), dat
bewoog kbinnen een cirkel met een diameter van 30 graden of
binnen een gedeelte daarvan. De positie van de projectie
van de cirkel op de retina kon, ondanks oogbewegingen, aan
een vaste plaats gekoppeld worden. Bij centrering rondom de
fovea werd een geringe vermindering van de respons gevonden,
wanneer de diameter van de stimulus afnam, terwijl afdekking
van centrale (foveale) delen een veel sterkere daling te
zien gaf.

Het in dit proefschrift behandelde onderzoek kan
gezien worden als het vervolg op het werk van Dubeis en
Collewijn. Een hoofdpunt van de vraagstelling is: Wat is
de rol die het centrale gedeelte van de retina heeft bii de
totstandkoming van de optokinetische nystagmus in
vergelijking met de rol van de periferjie? Daarbij wordt
rekening gehouden met de reeds door Ter Braak gemaakte
indeling wvan de OKN in twee vormen. Dat voor de actieve

vorm, waarbij kleine bewegende objecten met een Jlangzame



oogbeweging gevolgd Xkunnen worden, de aanwezigheid van een
fovea of area centralils essentidel is, behoeft geenszins te
betekenen dat de passieve vorm meer aan de periferie
gekoppeld is. Dit wordt nader uitgewerkt in deze studie wvan
de passieve vorm van OKN, een onderdeel van het systeem dat
compensatoire oogbewegingen stuurt. Daartoe wordt uitgegaan
van een stimulus die de gehele zichtbare omgeving beslaat.
In toeaemende mate wordt de stimuius in grootte Dbeperkt en
gekoppeld aan omschreven delen van de retina. Verder zal de
invloed onderzocht worden van een aantal fysische
eigenschappen van de stimulus, te weten de spatifle
frequentie van de contrasten en voorts de richting waarin en
de snelheid waarmee zij bewegen. Verschillen in
optoXinetische reactie in samenhang met de bewegingsrichting

van de stimulus zullen een bijzonder accent krijgen.



HOOFDSTUK 2.

INLEIDING.

De thans bekende gegevens omtrent de optokinetische
nystagmus zijn veelal ontleend aan onderzoek naar stimulus-—
respons relaties bij de mens en aan proefdier-experimenten.
Daarbij speelt het koniijn een belangriike rol, niet alleen
omdat het weinig spontane oogbewegingen maakt, maar ook
omdat verwarring tussen staarnystagmus en kijknystagmus
uitgesloten is het konijn vertoont alleen de eerste vorm.
Dit vereenvoudigt de interpretatie, maar laat welnig
conclusies toe over de gang van zaken bij de totstandkoming
van de OKN indien deze meer complex is (bijvoorbeeld bij de
mens). Veel onderzoek wordt dan ook gedaan bij andere

proefdieren, zoals de kXat en de aap.

2.1. Anatomische structuren en de OKN.

Een volledige beschrijving van structuren die
betrokken zijn bij de verwerking van signalen die informatie
bevatten over Dbeweging in de visuele omgeving, 1s nog
grotendeels speculatief. Binnen het kader van deze
inleiding kan zo'n beschrijving niet uitvoerig zijn;

slechts enkele relevante aspecten zullen worden belicht.

2.1.1. De retina.

Bij vier primaten, waaronder de mens, onderzochten
Stone en Johnston (1981) de laag van ganglioncellen van de
retina op mor fologische en topografische kenmerken.

Bijzondere gebieden werden onderscheiden op grond van de



dichtheid aan cellen en de grootte van de cellichamen. Niet
alleen werd de foveale specialisatie gevonden, maar ook een
visuele band ({zie addendum), vergelijkbaar met die bij
andere species, zoals het konijn en de kat. In de visuele
band zijn de cellichamen gemiddeld kleiner dan in andere
perifere gebieden. Bij de mens is dit verschijnsel slechts
zwak ontwikkeld. De toename van de dichtheid aan
ganglioncellen in relatie tot de fovea is overheersend in
het centrale deel van de retina; daarbuiten vertoont het
gebied dat omsloten wordt door een iso-densiteitslijn =en
voornamelijk in nasale richting uitgerekte vorm.

Dat reeds op het niveau van de retina =en beweging
gedetecteerd Kkan worden, werd voor het konijn aangetoond
door Barlow en Hill (1263) met het beschrijven van
ganglioncellen die op een beweging 1in een bepaalde
voorkeursrichting maximaal reageren, terwijl geen respons
volgt op een beweéing in tegenovergestelde richting. Deze
richtingsgevoelige cellen zijn van het "on-off" type of wvan
het "on" type (zie addendum}. Voor het serstgencemde type
vonden Oyster en Barlow {1967) een nauwe samenhang tussen de
voorkeursrichtingen en de richting waarin elk van de vier
musculi recti de oogbol beweegt. Oyster (1968), die wvond

dat ongeveer 25% wvan het totaal aantal ganglioncellen

richtingsgevoelig is, trof het "on" type meer in de visuele
band aan dan déarbuiten, het "on-off" type daarentegen meer
in de periferie. Voorts beschreef hij voor beide +typen de
respons op verschillende gtimulus-snelheden en kwam op grond
van deze gegevens tot de ‘Thypothese dat de "on-off"
richtingsgevoelige cellen betrokken =zijn bij het optreden
van optokinetische ocogbewegingen. Dit werd nader onderzocht
door Oyster et al. {1972) door de cellen op dezelfde wijze
te stimuleren als Collewijn (1969) deed bij het opwekken van
de OKN wvan het Xkonijn. De optokinetische oogbewegingen
beinvioeden de projectie van het bewegende strepenpatroon op
het netvlies zodanig, dat de snelheid waarmee dit
geprojectearde beeld zich over de retina verplaatst, dit is
de retinale slipsnelheid, en daarmee de intensiteit van de
stimulus verminderd zullen worden. Door het gestimuleerde

oog te immoblliseren en de bewegingen wvan het andere,
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gesloten oog te registreren werd deze koppeling door
Collewijn weggenomen {"open loop" situatie}. Ook Oyster et
al. (1972) stimuleerden een geimmobiliseerd oog teneinde de
activiteit wvan ganglionceilen te kunnen afleiden en zij
brachten de resultaten van beide experimenten met elkaar in
verband. Deze vergelijking versterkte de hypothese dat
ganglioncellen foutsignalen leveren die gebruikt worden om
de projectie wvan een Dbeeld op de retina te stabiliseren.
Primair zijn daarvoor ‘"on" cellen verantwoordeliijks: bij
retinale slipsnelheden groter dan 3.5 ©/s worden "on-off"
cellen belangriik. De bevinding (Ter Braak, 1936
Collewijn, 1969) dat een beweging in voorwaartse richting,
dat is van temporaal naar nasaal, een sterkere stimulus voor
de OKN vormt dan een beweging in achterwaartse richting,
past goed bij het feit dat voorwaarts als voorkeursrichting
van ganglioncellen de cverhand heeft.

Ock in de retina wvan de kat ziin ganglioncellen

aangetoond die gevoelig zijn voor een bepaalde
bewegingsrichting. Stone en Hoffmann (19272), die voor
ongeveer 1% van het totaal aantal gangliocncellen

richtingsgevoeligheid aantoonden, beschreven deze cellen als
onderdeel wvan een nieuwe functionele groep, die zij, in
aansluiting op de bestaande nomenclatuur van X- en Y-cellen,
W-cellen noemden. Rowe an Stone (1276}, die de
eigenschappen van ganglioncellen in de visuele bandg
onderzochten, troffen daar verhoudingsgewijs meer W-cellen
met kleine cellichamen aan dan 1in andere delen van de
perifere retina. Het gevonden aantal richtingsgevoelige
cellen was eveneens gering in de studie van Stone en Fukuda
(1974), die op een aantal wvan 213 W-cellen 4 "on-off"
richtingsgevoelige cellen en 5 "on" cellen aantroffen. Dok
Cleland en Levick (1974) gaven een beschrijving en een
indeling van retinale ganglioncellen en vonden dat 1% van de
cellen voldeed aan de kriteria voor richtingsgevoeligheid.
Vergeliijking met stimulus-respons relaties van de QKN zal
mogelijk meer informatie geven op de vraag in hoeverre
signaalverwerking in de retina een functie heeft bij de

totstandkoming daarvan.



2.1.2. De nucleus tractus opticus (NOT).

Collewiin (1975a) verrichtte ablatie— en stimulatie-
experimenten in mesencefalon en pretectum van het konijn en
stelde dat de NOT een esgssentidel station 1is in de
optokinetische reflexboog. Stimulatie van de NOT leidde tot
@en horizontale nystagmus met de langzame fase naar
ipsilateraal, ook na doorsnijden van de nervus opticus,
waardoor het stimulatie-effect vanuit een aantal andere
gebieden verdween. Voorts werden in de NOT
richtingsgevoelige cellen gevonden die gestuurd werden
vanuit Thet contralaterale cog met eigenschappen die in
overeenstemming bleken te zijn met die van de OKN
(Collewijn, 1975b). Zo  Xkonden deze cellen gestimuleerd
worden vanuit het deel van de retina dat meer dan 1000
ganglioncellen per mm?  bevat (Huyhes,1971) en gaf een
beweging in veorwaartse richting voer de meeste cellen
excitatie. De NOT cellen reageerden op retinale

slipsnelheden van 0.01 tot 20 “/s en geconcludeerd werd, dat

H n

zowel retinale richtingsgevoelige cellen van het "on

type.,
als van het “on-off" +type op de WNOT convergeren. De
celpopulatie wvan de NOT zelf vertoonde niet zo'n bimodale
verdeling, maar vormde een continullm. De afferente vezels
van de NOT hadden een geleidingssnelheid van 13 m/s, hetgeen
overeenkomt met die van de W-vezels bij de kat (5.5 -~ 14
rn/s), zoals bepaald door Stons en Hoffmann (1972).

Hoffmann en Schoppmann (1975) onderzochten het
pretectum wvan de Xkat. Ce NOT bleek daarin een diffuse,
opperviakkig gelegen groep cellen te vormen, die niet goed
toegankelijk was voor ablatie- en stimulatie-experimenten
(vergelijk Collewijn, 1975a). Wel kon kwantitatief de
reactie van NOQOT-cellen op optokinetische stimulatie worden
onderzocht en vergeleken met de eigenschappen van de OKN van
de kat. De geleidingssnelheid van de afferente vezels van
de gevonden richtingsgevoelige cellen van 5 - 10 m/s maakte
een directe innervatie door vezels van retinale W-cellen
zeer waarschijnlijk. Dit werd ook anatomisch aangetoond
door Ballas et al. (1981), De NOT ontvangt directe
projecties vanuit y-cellen in de retina. y-Cellen vormen de

anatomische tegenhanger van het fysiologische begrip



W-cellen. De innervatie door deze cellen werd bevestigd in
een onderzoek van Hoffmann en Schoppmann (1981), waarin zij
tevens de volgende eigenschappen wvan neurconen in de NOT
beschreven;: Op stimulussnelheden wan < 0.1 ©/s tot > 100
O/s wvolgt een richtingsgevoelige respons (optimum voor
snelheden tussen 1 en 10 ©/s). NOT cellen hebben grote
receptieve velden:; de sterkste projectie komt vanuit een
gebied dat overeenkomt met de visuele band. Alle cellen in
de NOT worden gestuurd wvanuit Thet contralaterale o©cog en
ongeveer de helft ook, maar minder sterk, vanuit het
ipsilaterale cog. Daarbij treedt activatie op door een
beweging in ipsilaterale richting, dat is van temporaal naar
nasaal voor het contralaterale oog en van nasaal naar
temporaal voor het ipsilaterale oog. Zo werden door
monoculaire stimulatie van het linker cog 1in temporonasale
richting alle cellen 1in de rechter NOT deactiveerd.
Stimulatie in nasotemporale richting wvan het linker oog
activeerde ongeveer de helft van de cellen in de linker NOT.
Bovendien was de invlced op de 1ipsilaterale NOT-cellen
zwakker dan op cellen wvan de contralaterale NOT. Dit
betekende dat ook wvoor de kat, zij het in mindere mate dan
voor het koniin, geldt dat een stimulus in temporonasale
richting bij de activatie van NOT cellen de voorkeur heeft.
De eigenschappen van de OKN wvan de kat ziin hiermee
verenigbaar. ©Ook daarbij is er sprake van een voorkeur voor
een temporonasaal gerichte stimulus. Dit verschil is minder
dan bij species zonder fovea of area centralis, zoals het
konijn, en komt dan cok niet in alle studies even duidelijk
naar voren. Ter Braak (1936), Cynader en Harris {1980) en
Harris et al. (1980) vonden dat de langzame fase van de QKN
een hogere snelheid had bhij een temporonasaal gerichte
stimulus, maar Braun en Gault (1969), die als parameter om
de OKN fe becordelen de freguentie van snelle oogbewegingen
met een richting tegengesteld aan die wvan de stimulus
gebruikten, vonden een niet ZO duidelijk verschil.
Weliswaar gaf de temporonasale stimulus een wat sterkere
reactie, maar het verschil was klein en bovendien niet

statistisch significant.



Hoffmann en Schoppmann (1981) legden verband tussen
door hen beschreven eigenschappen van de NOT en door Cynader
en Harris (1980) ©beschreven eigenschappen van de OKN.
Tevens onderzocht Hoffmann (1981} zowel de respons van
NOT-cellen als de optokinetische respons van de kat in
identieke stimulatie omstandigheden. Deze vergelijking werd
niet alleen gemaakt bij normale katten, maar ook bij katten
met corticale laesies. Op dit onderzoek zal nader worden
ingegaan in de volgende paragraaf. Aannemelijk werd gemaakt
dat de NOT een belangrijke rol speelt in de optokinetische

reflexboog van de kat.
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2.1.3. De cortex.

Belangrijk conderzoek naar de vraag 1in hoeverre de
cortex cerebri betrokken is bij de optokinetische reflex
werd verricht door Ter Braak (1236). Werd tot die tijd de
OKN als een corticale reflex beschouwd, Ter Braak toonde aan
dat ook na het wegnemen van de grote hersenen bij het
konijn, de hond en de aap een staarnystagmus kon worden
opgewekt, indien de daarveoor geBigende stimulus werd
gebruikt. Wat verdween was de kijknystagmus tij de hond en
de aap. Hobbelen en Collewiin {1971) vonden dat de snelheid
van de langzame fase van de optokinetische nystagmus van het
konijn in het geheel niet beinvlced werd door totale ablatie
van de visuele schors en zelfs niet door complete
verwijdering van beide hemisferen.

De OKN wvan de kat verschilt van die van het konijn in
die zin dat monoculaire optokinetische stimulatie in
nasotemporale richting bij de kat een zodanige nystagmus
teweeg brengt, dat de OKN wan de kat daarmee wel als
symmetrisch wordt beschouwd. Bij het konijn daarentegen is
de nasotemporale stimulus duidelijk inferieur in het
opwekken van een QKN (Collewiijn, 1969). Welk verschil in
functionele neuroanatomie ligt Thieraan ten grondslag?
Tauber en Atkin (1968) onderzochten deze vraag door
observatie wvan de OKN van een groot aantal verschillende
diersoorten. Zij kwamen tot de conclusie dat een OCOKN 1in
beide richtingen slechts op te wekken is bij diersocorten met
een fovea, onafhankeliik van het deel van de zenuwvezels van
de nervus opticus dat al dan niet kruisend verloopt.
Diersoorten gzonder fovea reageerden wvrijwel alleen op
stimulatie van temporaal naar nasaal.

De stimulus-respons relatie van de OKN van de Xkat
{met een area centralis) kan veranderd worden in een ralatie
zoals bij afoveaten door het verwijderen van de cortex
cerebri. Wood et al. {(1973) vwverrichtten ablaties wvan
vergchillende uitgebreidheid en zagen geen invliced op de
optokinetische respons van de kat bij binoculaire of
monoculaire, temporonasale stimulatie, gematen aan de
frequentie van de OKN. De reactie op nascotemporale

stimulatie daarentegen was verminderd, gecorreleerd aan de



omvangd van de ablatie. Een =zelfde verandering zag
Van Hof-van Duin {19276 en 1978) bij jonge katten waarvan een
oog gesloten werd gehouden tot acht tot tien maanden na de
geboorte. Om invloed van de meetmethode op de normale
ontwikkeling te voorkomen werd gekozen voor visuele
beoordeling van de bewegingen van het open 00g. Geen
nystagmus werd gezien tijdens nasotemporale stimulatie. 0ok
na openen van het tot dan gesloten o©og met gelijktijdige
sluiting van het aanvankelijk open o0og werd dezelfde
asymmetrie gezien. De gevolgde procedure verhinderde
waarschijnlijk de ontwikkeling wvan <corticale cellen die
gestuurd worden door beide ogen. Waar Wood et al. {1973)
vonden dat de visuele <cortex noodzakelijk is vwvoor het
optreden van een OKN op nasotemporale stimulatie (en
daarmede van een symmetrische QKN), schreef Van Hof-van Duin
deze eigenschap meer specifiek aan c¢orticale binoculaire
cellen toe.

De tot dusver Dbeschreven DPbevindingen op dit punt
laten =zich het best samenvatten aan de hand van figuur 2.1.
Stimulatie met een naar rechts draaiend patroon activeert de
rechter NOT via gekruiste wvezels wvanuit het linker oog
rechtstreeks (temporonasaal) en via ongekruiste vezels
vanuit het rechter oog indirect (nasotemporaal). Deze
laatste weg voert langs DPinoculaire corticale c¢ellen en
heeft een minder sterke invliced op de NOT (Hoffmann en
Schoppmann, 1981), hetgeen verklaart waarom de OKN bij de
kat bij nauwkeurige meting niet geheel symmetrisch is. Het
efferente signaal van de NOT wordt na verwerking in een
groot aantal, hier niet te bespreken centra gebruikt om de

langzame fase van de OKN te sturen.



_-Chiasma

~~.lgn

_____ cortex

Figuur 2.1. Schematische weergave van bij de OKN
betrokken bhanen en centra. not = nucleus tractus
opticus., Lgn = corpus geniculatum Laterale. Voor
uitleg: zie tekst.

Het beeld is hiermee niet compleet. Onderzoexk van
meer recente datum heeft de mogelijkheid tot aanvullingen
verschaft, doch ook vooralsnog onopgehelderde controversen
aan het 1licht gebracht. Hoffmann (1981) vond dat de mate
waarin de cortex bijdraagt aan de OKN ook afhangt van de
snelheid wvan de optokinetische stimulus. Door monoculaire
visuele deprivatie werd een reductie van de optokinetische
reactie in nasotemporale richting Dbereikt. Maar ook
stimulatie met een temporonasaal gerichte beweging van Thet
gedepriveerde oog leidde, als de retinale slipsnelheid
groter werd dan 10 °/s tot een lage "gain", dat wil =zeggen
tot een lage respons, uitgedrukt als de verhouding
opgsnelheid gedeeld door stimulussnelheid. Dit fenomeen kon
tevens worden teruggevonden in de frequentie waarmee de NOT
actiepotentialen genereeerde, een bewiljs temeer voor het
belang van deze kern voor de OKN (zie ook 2.1.2). Ook na

eenzijdige cortex-ablaties =zag Hoffmann een verminderde



gevoeligheid van de NOT voor stimulussnelheden groter dan
10 %/s. Maar de eigenschappen van de OKN vertoonden na
ablatie wan de rechter visuele cortex meer uitgebreide
veranderingen dan op grond van deze gegevens te verwachten
was. Niet alleen was het zo dat stimulatie van het rechter
(= ipsilaterale) oog in nasotemporale richting geen OKN Xon
opwekken en dat stimulatie van het 1linker oog in
temporonasale richting bij hogere snelheden tot een slechte
respons leidde. De reductie wvan de OKN had een meer
algemeen en globaal karakter. Stimulatie van het
ipsilaterale oog gaf ook een sterk gedaalde respons op een
temporonasaal gerichte stimulus. Stimulatie varn het
contralaterale o©0g in temporonasale richting leidde tot een
OKN met een verlaagde "gain" (zie addandum} over het gehele
traject wvan gebruikte stimulussnelheden (van 1 - 50 9/s).
De respons in nasotemporale richting daalde zelfs nog
sterker, zodat de voorkeur voor een temporonasale stimualus
in deze situatie éroter was dan bij normale katten.
Keaunelijk was het 2o dat de intacte linker hemisfeer niet

optimaal functioneerde in afwezigheld van de rechter visuele

cortex. om deze globale reductie van de OKN-"gain" te
kunnen verklaren nam Hoffmann (1981) aan dat
cortico-corticale verbindingen, samenhangend met

binoculariteit, van belang zijn voor de OKN.

In een latere publicatie (1982) gaf Hof fmann
aanvullingen op het in fiquur 2.1 geschetste model op een
drietal punten. Allereerst vestigde hij de aandacht op de
verbinding tussen de cortex en het contralatrale oog. Zo
kan vanuit het linker oog niet alleen de linker ROT wvia de
linker cortex gestimuleerd worden (voorkeursrichting naar
links, d.i. nasotemporaal) en de rechter NOT rechtstreeks
{voorkeursrichting naar rechts, d.i. temporonasaal), maar
cok de rechter NOT via de rechter cortex (voorkeursrichting
naar rechts, d.i. temporonasaal). Via de cortex kan een
WOT dus vanuit beide ogen gestuurd worden, terwijl de
directe beinvliceding in dit model alleen wvanuit het
contralaterale oog komt. Door middel van
electrofysiologisch onderzoek van NOT-cellen toonde Hoffmann -

{1981 en 1982) aan dat deze cellen zowel ge#xciteerd {door



stimulatie in de voorkeursrichting) als geinhibeerd
(stimulatie in de tegenovergestelde richting) kunnen worden.
0ok dit gegeven werd in het model verwerkt. Het door de
NOT's geleverde stuursignaal voor de CKN werd dus Dbeschouwd
als resultante na exciterende en inhiberende invlceden.
Tenslotte gaf Hoffmann (1982} ook een kwantitatieve
invulling aan het model, waarbij aan elk van de genoemde
banen waarlangs de NOT beinvloed kan worden een zekere
getalswaarde werd toegekend {(zie voor details de betreffende
publicatie).

Het aldus ontstane model gaat voorbij aan interacties
tussen 1linker en rechter cortex die in verband staan met
binoculariteit en aan de invloed van verschillende
stimulussnelheden. Hoffmann (1982) gebruikte dit model om
met vrij grote nauwkeurigheid de "gain" te voorspellen van
de OKN, opgewekt bij normale katten en bij katten met
linkszlijdige en dubbelzijdige ablaties van de visuele cortex
en kwam tot de conclusie dat bij directe beinvlceding van de
NOT de temporonasale stimulusrichting de voorkeur heeft en
bij beinvloeding via de cortex de nasotemporale richting.

Minder fraai 1s de voorspellende waarde Van het
model, indien dit wordt toegepast op het werk van Precht et
al. (1980 en Montarolo et al, {1981}. Zij TDbeschrijven
experimenten waarbij na het doorsnijden van het chiasma
opticum de rol van de niet-kruisende vezels werd onderzocht.
Tevens werd na het doorsniiden van de linker tractus opticus
door stimulatie van het linker oog de rol van de Xkruisende
vezels onderzocht. Als men op de uitkomsten van Precht en
Montarolo het model van Hoffmann toepast, blijkt dit geen
correcte wvoorspellingen te kunnen doen omtrent de grootte
van de OKN-"gain" en de grootte wan het verschil tussen de
reactie op temporconasale en nasotemporale stimuli. Wel zijn
de uitkomsten kwalitatief juist voor zover het gaat om de
vaststelling dat via de niet-kruisende vezels een nystagmus
wordt opgewekt met een nasotemporale voorkeur en via de
kruisende vezels een nystagmus met een temporonasale
voorkeursrichting. Met name dit laatste verschil was echter
veel Xkleiner dan de voorspelde waarde van 0.8 voor de

temporonasale vrichting minus 0.2 voor de& nasotemporale



richting. Eveneens bestaat kwalitatieve, maar deen
kwantitatieve overeenstemming over de effecten van
bilaterale cortex-ablatie, op grond waarvan Montarolo et al.
(1981) bevestigden dat aan de OKN van de kat verschillende
componenten bijdragen. Naast een subcorticale component,
die aan de nystagmus een temporonasale voorkeur geeft, is er
een corticale component die zorgt voor een symmetrische
optokinetische reactie. Deze vaststelling kan als algemene
conclusie voor de situatie bij de kat gehandhaafd worden,
heoewel een kwantitatief model dat de diverse
informatiestromen in alle opzichten bevredigend bundelt dus
neg niet voorhanden is.

De informatie cover de invlioed die de cortex op de OKN
bij de aap unitoefent, is beperkt. 0ok hier gaf Ter Braak
{1936) een Dbelangrijke impuls aan het onderzoek door
experimenten waarbii alleen de visuele of ook de gehele
cortex zowel enkelzijdig als dubbelzijdig werd verwijderd.
In al deze situaties kon een staarnystagmus worden opgewekt
die niet te onderscheiden was van de OKN bij normale dieren.
Dit gold ook vecor hogere stimulussnelheden; naar eventueel
optredende asymmetriefn bij monoculaire stimulatie werd
niet gekeken. De oogbewegingen werden echter mniet als

nystagmogram geregistreerd, maar door directe observatie

beoordeeld. De aangebrachte ablaties werden alleen
macroscopisch gecontroleerd. Dit werd gekritiseerd door
Pasik et al. (1958), die er na corticale ablaties niet in

slaagden een OKN op te wekken, tenzij er een onvolledige
corticale blindheid (restant van visus) bestond. Ter Braak
en Van Vliet {(1963) herhaalden het onderzoek, registrserden
de cogbewegingen electronystagmografisch en verifilerden de
volledigheid wvan de uitgevoerde bilaterale occipitale
lobectomiedn. Een kijknystagmus was niet op te wekken.
Een staarnystagmus echter wel en deze was gelijk aan de OKN
bij Thet intacte dier. De conclusie 1ijkt gewettigd, dat er
een subcorticale vorm van OKN bij de aap bestaat. De
invlioed van de cortex blijft vooralsnog onduideliijk.

Over de situatie bij de mens is door vele auteurs in
casulstische vorm gerapporteerd met wisselende uitkomsten.

Een aantal publicaties vormt zo een klinische bijdrage aan



de beantwoording van de vraag of bij de mens, evenals bij
andere onderzochte species, een optokinetische nystagmus is
op te wekken buiten de cortex om.

Velzeboer (1952) onderzocht een 60-jarige man met
corticale Dblindheid tengevolge van een bilaterale occlusie
van de arteriae cerebri posteriores, waarbij ook het gebied
van de maculae was uitgevallen. Zi3 vond aanvankelijk geen
OKN. Eerst toen enkele waken later licht-perceptie
terugkeerde, werd ook enige optokinetische reactie gezien.

Brindley et al. (19269) en Brindley en Janota (1975)
beschreven drie patilnten met corticale blindheid. Bij een
van hen kon kort na de verwijdering van een meningosarcoom
van het parieto-occipitale gebied, tijdens een fase van
corticale blindheid, geen OKN worden opgewekt. Ruim een
maand na de operatie was dit wel mogeliik, doch toen
functioneerde weer een gedeelte wvan het gezichtsveld,
ongeveer conform het gedeelte van de hersenschors dat bij de
operatie gespaard bleef. Bij een andere patifnt bleven
optokinetische reacties wuit tot bijna =zes Jjaar na het
ontstaan van blindheid op basis van 1infarcering van beide
occipitale kwabben. De derde patiént leed eveneens aan
corticale blindheid ten gevolge van c¢irculatiestoornissen.
Bij haar was evenmin een OKN op te wekken, zelfs ondanks het
feit dat visuele functies terugkeerden tot een niveay waarop
de patidnte de beweging van de stimulus kon waarnemen.

Ter Braak et al. (1971) berichtten positief over de
mogelijkheid van subcorticale optokinetische nystagmus. Een
door hen onderzochte man bezat met het linker 0og slechts de
mogelijkheid +tot lichtperceptie na een eerder doorgemaakt
trauma waarbiij een staalsplinter de cornea had geperforeserd.
Het rechter oog had een wisus van 9/10. Op 7l-jarige
leeftijd ontwikkelde hij eerst een linkszijdige hemianopsie,
later een totale corticale blindheid, inclusief uitval ven
het centrale zien. Aanvankelijk was de pupilreflex op licht
de enige visuele reactie en waren optokinetische reacties
afwezig. Ongeveer acht maanden na het ontstaan wvan de
corticale pathologie kon electronystagmografisch een OKN
worden aangetoond door beweging van een patroon van

verticale strepen met een snelheid van 8.50/5 naar rechts.



Dit ondanks het feit dat zich geen ander herstel van visuele
functies had voorgedaan en dat de proefpersoon ontkende de
beweging te zien. Na aanvang van de stimulatie bereikte de
snelheid wvan de langzame fase van de OKN geleideliik steeds
hogere waarden. Deze opbouw van de nystagmus is
karakteristiek wvoor de (subcorticale) OKN van het koniijn,
terwijl bij de mens zonder patholegie de maximale snelheid
van de lanzame fase meteen bereikit wordt. De kat en de aap
nemen ten aanzien wvan dit aspect een middenpositie in
(Collewidin, 1981). Een ander fencomeen dat in
dierexperimenteel onderzoek vocrnamelijk als een eigenschap
van subcorticale nystagmus wordt gezien, is de voorkeur voor
de temporonasale richting van de stimulus. Indien men er
echter wvan ultgaat dat stimulatie van het linker oog van
deze patidnt, dat reeds sinds de perforatie vrijwel blind
was, nauwelijks mogelijk was., dan betekent de reactie op
stimulatie naar rechts juist een nasotemporale voorkeur.
Toch is deze casus een aanwijzing voor het bestaan van OKN
buiten de cortex om, mede gezien het feit dat obductie een
vrijwel totale destructie wvan de area striata en van het
corpus geniculatum laterale aan beide zijden te zien gaf.
Verdere positieve aanwijzingen komen van recent werk
van Van Hof-van Duin en Mohn (in druk)} die een groot aantal
kinderen met neurclogische aandoeningen onderzochten.
Twaalf wvan deze kinderen waren corticaal blind; toch was
bij negen van hen een DKN op te wekken die meestal een
voorkeur vertoonde voor de temporonasalte stimulusrichting.
Ook wanneer de visuele defecten door corticale
pathologie onvelledig =zijn, kunnen aanwijzingen gevonden
worden voor het bestaan van een subcorticale component van
de OKN. Deze conclusie trok Mehdorn {1982} uit onderzoek
van drie patifnten met bilaterale occipitale infarcten met
behoud van een centrale gezichtsveldrest. Bij twee van hen
was hierdoor de optokinetische reactie op een nasotemporaal
gerichte stimulus significant meer aangedaan dan op een
temporconasale stimulus. Bij de derde patifnt waren beide
reacties in dgelijke mate sterk verminderd. De corticale
aandoening bracht hier de subcorticale OKN met als

eigenschap de temporonasale richtingsvoorkeur aan het licht.



Veelal beperkt corticale pathologie zich tot een
hemisfeer. In de {omvangrijke)} klinische literatuur waarin
het oculomotorische gedrag van patifnten met unilaterale
laesies wordt beschreven, treedt een andere vorm van
asymmetrie op de voorgrond. Hierbij gaat het niet om
links-rechts verschillen in samenhang met het gestimuleerde
0og (temporonasaal versus nasotemporaal), maar om
links-rechts verschillen in samenhang met de zijde van de
laesie. Indien de aandoening =zo uitgebreid is dat =zo'n
verschil optreedt, dan is steeds de QKN met de langzame fase
naar de kant van de aandoening gestoord. De voorkeur gaat
dan uit naar de beweging van de stimulus in de richting van
de gezonde zijde, dit is in de richting van de uitgevallen
helft wan het gezichtsveld (Hoyt en Darcff, 1271). Gassel
en Williams (1963) vonden bij Pkinoculaire stimulatie deze
voorkeur bij 17 wvan de door hen onderzochte 35 patiénten.
Bij de overige 18 vonden zij geen asymmetrie. Ter
stimulatie gebruikten zij methoden (een kleine gestreepte
trommel of het lichtvlekje op een oscilioscoopscherm) die
niet geschikt zijn om een staarnystagmus op te wekken (zie
blz. 13). Estancl et al. {(1980) onderzochten een patiént,
die een linkszijdige hemisferectomie had ondergaan, met
stim:latie van het volledige dgezichtsveld. OKN met de
langzame fase naar rechts was normaal, CKN naar links was
bij de gebruikte snelheden (30 en 60 9/s) niet op te wekken.

Dat resultaten van onderzoek zo van elkaar kunnen
afwijken komt natuurlijk onder andere doordat de laesies bij
verschillende patifnten niet identiek =zijn. Hierop werd
gewezen door Yee et al. (1982} en Baloh et al. (1982). Zij
vonden dat bij unilaterale laesies die Dbeperkt bleven <tot
een lobus occipitalis kijk~ en staarnystagmus ongestoord
waren. 213 concludeerden dat elke occipitaalkwab in staat
is stuursignalen te genereren voor het volgen in beide
richtingen. Om bijvcorbeeld een naar Links draaiende
stimulus te volgen voegt het stuursignaal van de rechter
lobus occipitalis zich, na kruising in het corpus callosum,
bij dat van de linker lobus occipitalis. Deze samenvoeging
vindt plaats in de linker lobus parietalis. Van daaruit

daalt het signaal in de buurt van het achterste deel van de



capsula interna af naar subcorticale centra. Op deze wijze
heeft een eenzijdige occipitale laesie geen effect op de
nystagmus, maar een parietale laesie wel. Balch, Yee en
Honrubia (1280Ca) vonden zo bij drie patilnten met
unilaterale laesies van een lobus parietalis met inbegrip
van de diepe witte stof verminderde volgbewegingen naar de
aangedane zijde tijdens kijknystagmus, normale of vrijwel
normale snelheid van de langzame fase van de staarnystagmus
naar beide zijden (binoculaire stimulatie) en langzame
opbouw van de staarnystagmus bij stimulatie naar de
aangedane zijde. Zij stelden dat wanneer bij een
proefpersocon een kijknystagmus wordt opgewekt, er sprake is
van corticaal gestuurde volgbewegingen. Blj staarnystagmus
gaat het waarschijnlijk eveneens om deze volgbewegingen
samen met een subcorticale component. Deze subcorticale

compenent treedt op de vwvoorgrond bij afwezigheid van de

dominerende corticale invlced. De dan op te wekken
nystagmus heeft als kenmerken: a) sterk verminderde
volgbewegingen, b} vrijwel nermale OKN-"gain" bij
binoculaire stimulatie, «¢) wvoorkeur voor de temporcnasale

stimulusrichting en &) opbouw van de snelheid van de
langzame fase (Yee et al.,1982).

Een op de voorgrond tredende voorkeur voor de

temporonasale stimulusrichting werd cok gevonden bifj
kinderen in de eerste 2 - 3 levensmaanden door directe
observatie (Atkinson, 1978). De binocculair opgewekte OKN

was symmetrisch. Het 1ijkt waarschiinlijk dat door de& nog
niet volledig ontwikkelde binoculariteit de cortex niet die
dominerende invloed heeft, die de OXKN ook monoculair
symmetrisch maakt.

Wanneer de ontwikkeling van de binoculariteit
gestoord is, zien we ook op latere leeftijd de asymmetrie.
Schor en Levi (1980} onderzochten 20 proefpersonen met
amblyopie op basis wvan strabismus (n=10) of op basis van
anisometropie (n=10). Bij allen vonden zij een asymmetrie
met voorkeur voor temporonasaal. Deze asymmetrie was niet
in beide ogen in gelijke mate aanwezig. Voorts kon ook de
temporonasale reactie soms verminderd zijn. Bij gematigde

amblyopie (wvisus van het amblyope oog 20/70} vertoonde het



goede oo0g een symmetrische OKN; in het amblyope cog was
alleen de nasctemporale reactie verminderd. Bij sterke
amblyopie ({visus 20/200) vertoonde ook het goede cog een
verminderde nasotemporale respons [temporonasaal normaal);
het amblyope o©0og reageerde niet op een nasotemperale
stimulus en verminderd op een temporonasaal gerichte
stimualus. Van Hof-van Duin en Mohn (1982) vonden deze
temporonasale voorkeur, naast een meer globaal verminderde
OKN, =zowel in drie amblyope proefpersonen als in een
proefpersoon met beiderzijds een visus wvan 1.3, maar met
verminderd stereoscopisch zien bij strabismus divergens
alternans. hetgeen steun geeft aan de wverconderstelling dat
ook bij de mens binoculaire corticale neuronen nodig zijn
voor een normale optokinetische reactie op een nasotemporaal

gerichte stimualus.



2.2. Stimulus-respons relaties van de OKN.

Om tot meer inzicht in het functioneren wvan Thet
optokinetisch systeem te kcmen 1is het van Dbelang in
samenhang met elgenschappen van anatomische structuren
stimulus-respons relaties van de OKN te bestuderen. Daarbij
worden in dit onderzoek met name de rol van verschillende
gedeelten van de retina en de in de QKN optredende

asymmetrie#n aan de orde gesteld.

2.2.1. Bijdrage van centrum en periferie van de retina aan
de OKN.

Ter Braak's veronderstelling uit 1936 dat de retina
van het konijn homogeen is en dat het voor het opwekken van
een staarnystagmus niet van belang is welk gedeelte wordt
gestimuleerd, was onjuist. Reeds Chievitz (18%1) beschreef
het bestaan van een visuele band bij het konijn. Hughes
(1271) gaf hieraan een kwantitatieve invulling door analyse
van de dichtheid van cellen. Dubecis en Collewijn (1979a)
vonden Dbij het in kaart brengen wvan het optokinetische
gezichtsveld dat de opgewekte OKN maximaal was, wanneer een
gebied dat ruwweg overeenkwam met die visuele band werd
gestimuleerd {zie hoofdstuk 1).

Als men deze differentiatie =zou extrapoleren naar
primaten, Zou men mogen verwachten dat, gezien de
organisatie van de retina (zie 2.1.1.), bij primaten het
centrale deel de belangrijkste rol speelt bij het induceren
van een optokinetische nystagmus. De situatie wordt echter
gecompliceerd dcor Thet bestaan van een vorm van nystagmus
die samenhangt met de foveale organisatie: de
kijknystagmus. Dit maakt de rol wvan de verschillende
gedeelten van de retina voor de totstandkoming wvan de
staarnystagmus controversiéel.

Hood (1967 en 19275} is van mening dat de periferie de
belangriikste bijdrage levert. Hij baseerde ziin mening op
een gevonden vormverschil tussen de nystagmus die opgewskt
werd door stimulatie van het gehele gezichtsveld en van de
periferie alleen. Stimulatie van uitsluitend de periferie

werd Dbereikt door het strepenpatroon met een intensiteit



beneden de gevoeligheidsdrempel voor kegelties te belichten.
In deze scotopische situatie voerde de langzame slag van de
nystagmus het oog van de middenpositie af, terwijl de snelle
slag het oog naar het midden terugbracht. Op omkering van
de stimulusrichting volgde omkering van de nystagmus tijdens
een langzame fase. Deze vorm was identiek aan die van de
vestibulo-cculaire reflex en duidde volgens Hood (1967) op
het reflexmatige karakter wvan de perifere nystagmus, in
tegenstelling tot de foveale nystagmus {fotopische
belichting} waar de nystagmus na omkering begon met een
snelle slag en waar het ocg afweek van de middenpositie in
de richting van de snelle slag, terwijl de langzame slag het
00g terugbracht naar het midden. Bij een patiént met eean
eenzijdig centraal scotoom had de optokinetische respons van
het aangedane oog de beschreven reflexmatige vorm, terwijl
dat oog bovendien met beduidend hogere snelheden reageerde
dan het normale oog. De lagere snelheid van het normale ocog
zou te wijten =zijn aan inhiberende invlceden van Thet
functionerende centrum (Hood, 1967). Voorts stimuleerde
Hood (1275) Dbij normale proefpersonen alleen het centrum
door de periferie af te schermen met een aan het hoofd
bevestigde koker die, afhankelijk van de lengte, 21° tot 5°
in diameter van het centrum vrijliet. De optokinetische
respons werd hierdoor sterk verminderd.

Tot ongeveer geliijkluidende conclusies kwamen Yee et
al. {1982) en Baloh et al. (1982). Bij onderzoek van
patiénten met eenzijdig kokerzien ten gevolge van chronisch
open kamerhcek glauccocom vonden zij dat de snelheid van de
langzame fase significant verminderd was ten opzichte van
het normale oog wanneer het resterende gezichtsveld kleiner
werd dan 20° in  diameter. Anderzijds werden patiénten
onderzocht met een eenzijdig centraal scotoom ten gevolgse
van seniele macula degeneratie, in diameter varilrend van
59 tot 15°. Weliswaar was de respons van het aangedane oog
bij een stimulusnelheid van 30 ©/s licht en bij een snelheid
van 60 9/s matig verminderd ten opzichte van het normale
oog, maar de verschillen waren hier niet significant.

Gresty en Halmagyi (1979} wvonden dat proefpersonen

bij wie het centrale zien door belichting met een
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flits~-licht was wuitgeschakeld een wisselende respons
vertoconden. Door hen te instrueren aandacht te geven aan de
perifeer zichtbare stimulus kon de respons echter oplopen
tot snelheden Dbereikt werden dJdie groter waren dan de
stimulussnelheid. Zij wezen erop dat het geinduceerde
scotoom, wanneer het oog zich eenmaal in beweging had gezet,
als bewegende stimulus kon gaan fungeren. Pogingen om deze
stimulus te volgen Xonden leiden tot hoge snelheden.
Anderzijds kon tevens op het scotoom gefixeerd worden,
waarmee oogbewegingen konden worden onderdrukt. Voor
patiénten met een pathologisch scotoom kwamen Gresty en
Halmagyi {(19792) tot dezelfde bevindingen.

Door de keuze van verschillende strategieén kunnen
proefpersonen dJde reacties op bewegende stimuli in hoge mate
beinvlceden. Waarschijnlijk draagt dit bij aan de
controversen die TDbestaan over de vraag naar het effect van
centrale scotomen op de OKN. Bij de Dbespreking van de
procedure van het eigen onderzoek zal ‘Thierop nog nader
worden ingegaan (zie paragraaf 3.4).

Dichgans conderzocht de invloed van de periferie van
de retina door beperking wvan zowel de verticale als de
horizontale afmetingen wvan de stimulus (Dichgans et
al.,1l973b en Dichgans, 1977). Beperking van de hoogte wvan
een patroon van in horizontale richting bewegende verticale
strepen tot slechts 2° had geen invlced op de langzame fasen
van de OKN, mits het patroon op de fovea afgebeeld bleef.
Beperking van de horizontale afmetingen van dit patroon tot
minder dan 60° resulteerde echter in een vermindering van de
snelheid van de langzame fase, met name voor hoge
stimulussnelheden. Hen beperking van dit onderzoek was dat
de randen van de stimulus een vaste localisatie in de
omgeving hadden en zodoende een mogelijkheid tot fixatie
boden.

Sommige onderzoekers nemen het standpunt in dat Thet
centrale deel van de retina van overwegend belang is vcor de
totstandkoming van de OKN. K8rner en Schiller (1972)
baseerden =zich op onderzoek bij de aap. Stimulatie van een
geimmobiliseerd oog met registratie van de Dbewegingen van

het andere oog ("open-loop” situatie) wees uit dat de



minimale omvang van een stimulus waarmee een OKN kan worden
opgewekt exponentilel toeneemt met de afstand tot de fovea.
Cheng en Outerbridge (1975) brachten bij de mens
artificiéle centrale scotomen aan door het wegliaten van een
deel van het op een oscilloscoop gegenereerde bewegende
patroon, welk deel gekoppeld was aan de oogpositie. FEen
scotoom met een diameter van 5° had nog weinig effect, maar
grotere scotomen verminderden de "gain" drastisch. Bij een
diameter groter dan 20° verdween de OKN geheel bij & van de
2 proefpersonen. Stimulatie wvan uitsluitend de periferie
leverde een nystagmus op die niet wezenlijk van vorm
verschilde wvan de nystagmus bij stimulatie van centrum en
periferie, in tegenstelling tot de Dbevindingen van Hood
(1967).

Verdere steun voor het belang van het centrum werd
verkregen door het werk van Dubolis en Collewiijn (1279b).
Bij de mens testten zij in "open-lcop" situatie combinaties
van stimuli van verschillende diameter (van 3.5% tot 25°) en
centrale scotomen (van 0° tot 20%, stimuluspatroon en
scotocom waren cirkelvormig en gecentreerd rondom de fovea).
Zij constateerden een geringe vermindering van de ‘gain"
(zie addendum) bij verkleining van de stimulusdiameter en
een beduidend sterkere vermindering door afdekking wvan
centrale delen. Wat betreft de ruimteliijke verdeling van de
nystagmus rondom de middenpeositie van het cog werd meestal
een deviatie in de richting van de snelle fase gevonden. Op
omkering van de stimulus volgde omkering van de OKN, veelal
in een langzame fase. Het al dan niet aanbrengen van zen
centraal scotoom had hierop geen wezenlijke invliced.

De resultaten wvan onderzoek met gelocaliseerde
retinale stimuli zijn niet eensluidend. Het meest plausibel
lijkt de conclusie zcals die ook door Dichgans (1977) werd
geformuleerd, dat stimulatie van uitsluitend het centrum of
nitsluitend de periferie weliswaar voldoende 1is voor het
cpwekken van een OKN, maar dat voor de CKN bij de mens die
wordt opgewekt door stimulatie van het gehele gezichtsveld
de centrale en de perifere retina samenwerken om tot een
optimale respons te komen, dat wil zeggen tot een snelheid

van de langzame fase die de snelheid van de stimulus zo goed



mogelijk benadert.

2.2.2. Asymmetriedn in de OKN.

De belangrijkste overwegingen ten aanzien van
optredende asymmetrie#n zijn reeds weergegeven in samenhang
met de Tbespreking van enkele relevante anatomische
structuren (zie paragraaf 2.1). Daarbij werd geconcludeerd
dat de temporonasale richtingsvoorkeur bij de mens geen rol
speelt, tenzij het gaat om het onderscheid tussen corticale
en subcorticale invloeden bij het onderzoek van patiénten.
Bij het konijn, met zijn lateraal geplaatste ogen en geringe
overlapping wvan de gezichisvelden -de breedte wvan het
binoculaire gezichtsveld is 30° ({(Hughes, 1971)~ 1is een
stimulus die zich van temporaal naar nasaal beweegt vrijwel
gelijk aan een centripetaal gerichte stimulus.
Asymmetrie&n met Tbetrekking tot het centrum van het
gezichtsveld =ziin in dierexperimenteel onderzoek zelden
onderzocht. Toch zijn deze asymmetriedn soms uit de
gepresenteerde resultaten af te leiden. Zo vonden Montarolo
et al. (1981) na doorsnijden van de linker +tractus opticus
bij de kat een hogere snelheid van de langzame fase bij
optokinetische stimulatie naar rechts, d.w.z. in de
richting van het centrum bij uitval van de rechter helft van
het gezichtsveld. Deze asymmetrie was blijkens hun figuur 5
tenminste even groot als de besproken hasale versus
temporale asymmetrie {(zie 2.1.3).

Een voorkeur voor de temporonasale c.g. centripetale
stimulusrichting is eveneens van belang bij patilnten met
een laesie van een hemisfeer. Een eenzijdige c¢ortexlaesie
vermindert in het algemeen de OKN met de langzame fase naar
de ipsilaterale ziide (Hoyt en Daroff, 1971). De beste
respons wordt dan opgewekt door een stimulus die gericht is
naar de uitgevallen contralaterale helft van het
gezichtsveld, dit is een centripetaal gerichte stimulus. De
beperking is hier natuuriiijk dat het gaat om corticale
laesies. Subcorticale centra zouden nog toegankelijk Xkunnen
zijn voor het centrifugale deel wvan de stimulus.

Dubois en Collewiijn (1979b) onderzochten het effect

van centrifugale en centripetale bewegingen in Thet



parafoveale gezichtsveld en vonden een voorkeur voor
centrifugaal.

Asymmetriesn in verband met het centrum of een zijde
van het gezichtsveld zullen, naast de rol van verschillende
delen van de retina de aandacht krijgen in het hier te

beschrijven onderzoek.



HOOFDSTUK 3.

METHODEN.

3.1. Visuele stimulatie.

Om de twee vormen van optokinetische nystagmus, die
door Ter Braak (1936) Dbeschreven =zijn, zo veel mogeliijk
afzonderlijk te onderzoeken, moet bij de inrichting wvan de
stimulus-gsituatie aan een aantal voorwaarden worden voldaan.
Voor de kijknystagmus wordt een effectieve prikkel gevormd
door een klein object dat beweegt over een niet meebewegende
achtergrond. Een object dat beweegt zonder achtergrond, kan
naast de kijknystagmus ook de staarnystagmus activeren. Zo
kan met een lichtvlekje in het donker een OKN bij het koniin
worden opgewekt {(Ter Braak, 1936). De meest geligende
stimulus—-situatie voor de staarnystagmus is rotatie van de
gehele =zichtbare omgeving. Eventueel niet meebewegende
gedeelten dienen zo weinig mogelijk gestructureerd te zijn.
Het 1s niet wuit te sluiten, dat proefdieren die over een
fovea beschikken, in deze situatie selectief details van de
stimulus volgen en zo een kijknystagmus produceren. Men kan
dit ondervangen door Thet stimulus-oppervlak Z0 groot
mogelijk +te maken, terwijl men bij de mens tevens de
instructie kan geven geen details te selecteren, maar
aandacht te geven aan de gehele bewegende stimulus (zie ook
3.4. Procedure). Hoewel proefpersonen deze opdracht in het
algemeen gemakkelijk kunnen uitvoeren, is een waterdichte
controle hierop niet mogelijk.

Teneinde een horizontale staarnystagmus op te wekken,
kregen onze proefpersonen deze instructie, terwijl ze (met

één oog afgedekt) keken naar een patroon van in horizontale



richting bewegende verticale lichte en donkere strepen van

gelijke breedte.

Figuur 3.1. De experimentele opstelling. Een
proefpersoon zit met het middelpunt tussen beide ogen
in het centrum van het half-¢cirkelvormige scherm.
Het strepenpatroon, dat geprojecteerd wordt vanuit de
trommel die zich boven de proefpersoon bevindt, heeft
hier een spati¥le fregquentie van 0,2 perioden per
graad. Een centraal gedeelte met een totale breedte
van 20° is afgeschernd. De afscherming kan
meebewegen met de ocogbewegingen. In de experimentele
situatie vormde de projectielamp de enige Lichtbren,
zodat dan geen valse reflecties te zien waren.

Deze strepen werden op een half-cilindervormig, egaal wit
scherm met een straal van 0.80 m en een hoogte van 1.25 m
geprojecteerd met behulp van een kleine roterende trommel,
die zich 1in de as van de cilinder bevond (figuur 3.1). De
wand wvan deze trommel bestond uit een blokvormig
strepen-patroon, afgedrukt op transparante folie. In het

centrum bevond ‘zich een lamp met een verticale gloeispiraal.



De afgebeelde strepen vormden wat betreft de luminantie een
pseudo blokgolf-patroon, waarbij de witte strepen een
luminantie hadden van 14 cd/m2 en de zwarte strepen van 2
cd/ru2 (gemeten met behulp van een Tektronix J16 fotometer).
Aangezien de lichtbron niet puntvormig was, gingen verticale
contrasten (het strepen-patroon) gepaard met een onscherpte
die minder dan 0.5° besloeg. Horizontale contrasten (de nog
te bespreken horizontale afschermingen) vertconden een
onscherpte van ongeveer 79.

Fen aparte serie metingen werd verricht in
scotopische omstandigheden. De luminantie wvan de strepen
was daarbij niet meetbaar met de fotometer. Voor de
regeling wvan de lichtsterkte van de projectielamp werden
subjectieve kriteria gebruikt. Na donkeradaptatie gedurende
20 minuten werd de lichtsterkte geleidelijk opgevoerd tot
een nivean waarop het strepen-patroon juist kon worden
gezien en de draairichting kon worden aangegeven, terwijl
kleuren op een door de projectielamp verlichte plaat slechts
als grijs-tinten werden gezien. Op deze wijze werd het
kegeltjessysteem niet geactiveerd.

De vier gebruikte patronen hadden een spatifile
frequentie wvan 0.5, 0.2, 0.1 en 0.05 perioden per graad.
Het strepen—-patroon kon roteren met een konstante snelheid
van 6, 12, 30, 60, 920, 120 en 180 9/s.

Onder de projectie-trommel bevond zich de
proefpersoon met het hoofd gefixeerd in een Xinsteun en met
het middelpunt tussen beide ogen in Thet centrum vap de
cilinder (figquur 3.2). Het stimulus-—-oppervlak strekte zich
uit van 90° iinks tot 90° rechts en van 38° boven tot 38°
cnder. Aan de onderzijde werd dit oppervlak nog uitgebreid
tot 67° met behulp van een horizontaal geplaatste spiegel.

De bovenzijde was egaal zwart.



figuur 3.2. Schematische voorstelling wvan de
experimentele opstelling. Het geprojecteerde
strepenpatroon heeft hier een spatille frequentie
van 0.05 perioden per graad. De linker helft van het
gezichtsveld is afgeschermd.

Het stimulus-oppervlak, dat in deze situatie vrijwel
het gehele gezichtsveld beszsloeg, kon beperkt worden door
afscherming van de projectie van het strepen-patroon. De
schermen waren gemonteerd op een tweede trommel, die kon
roteren rondom de projectie trommel. De positie wvan een
verticaal scherm was gekoppeld aan de positie van het oog,
zodat een verdraaiing van het oog gepaard ging met een even
grote verandering van de hoekpositie van het scherm. De
afbeelding van het scherm in het gezichtsveld en daarmee ook
de afbeelding van de stimulus op een bepaalde plaats op de
retina was zo onafhankelijk van bewegingen van het oog. De

eveneens gebruikte horizontale afschermingen, waarmee



bijvoorbeeld de stimulus beperkt kon worden tot de onderste
helft van het gezichtsveld, werden niet gestuurd door de
oogpositie, aangezien hun projectie op de retina niet

veranderde door horizontale oogbewegingen.

3.2. Registratie van de oogbewegingen.

De oogpositie werd gemeten met een methode waarbij
een wisselend electromagnetisch veld een inductiespanning
opwekt in een spoeltje, dat aan de ocogbol 1is Dbevestigd.
Robinson (1963) introduceerde electromagnetische technieken
voor het meten van oogbewegingen en relateerde de cogpositie
aan de amplitude wvan de inductiespanning. Hartmann en
Klinke (1276} modificeerden de techniek en relateerden de
oogpositie aan de fase van de in de ocgspoel geinduceerde
spanning. Deze fase-detectie techniek werd verder
ontwikkeld tot de ook hier gebruikte vorm door Collewijn
(1977). In enkele gevallen werd van amplitude-detectie

gebruik gemaakt.

3.2.1. Het oog-spoeltije.

Het aan de oogbol bevestigde spoeltje bestond uit 9
windingen van geisoleerd Xoperdraad met een diameter van
0.05 mm., ingebed in een ring wvan siliconenrubber. Na
toediening van 2 druppels van het anaestheticum
oxybuprocaine HCl 0.4% (Novesine®) werd de ring door middel
van onderdruk gefixeerd op dGe limbus met de getwijnde
verbindingsdraden in de nasale ooghoek. De methode, die
door proefpersonen goed wordt verdragen, is wuitgebreid
toegepast en beschreven door Collewiijn et al. {1975). 2ij
besteedden ook aandacht aan de stabiliteit wvan de
localisatie van het spoeltje op de oogbol. Deze was zeer
constant, hetgeen 0ok in extreme omstandigheden bevestigd
werd door Collewijn et al. (1981).

3.2.2. Generatie van het electromagnetisch wveld.
Een kubus-vormige constructie werd samengesteld uit

drie groepen loodrecht op elkaar staande spoelen. Elke



groep bestond uit vijf in serie geschakelde spoelen met
respectievelijk 76, 16, 40, 16 en 76 windingen. Elke spoel
had de vorm van een vierkant met een zijde van + 2 m.; de
onderlinge afstand van de spoelen van een groep bedroeg 0.50
m. Na verbinding met een sinus- of cosinusgenerator kon elk
van de groepen spoelen een wisselend electromagnetisch veld
opwekken met een veldfregquentie van 600 Hz. Het inschakelen
van ‘twee groepen samen genereert een magnetische vector van
constante grootte, die met constante snelheid roteert in een
vlak, indien de twee samenstellende velden zuiver loodrecht
op elkaar staan, van gelijke sterkte zijn en 90° in fase

verschillen.

3.2.3. Fase-detectie.

Voor fase-detectie van horizontale oogbewegingen werd
een electromagnetisch veld gegenereerd met een vector die
roteerde in het horizontale vlak. De proefpersocon =mat in
het midden van de kubus met het middelpunt tussen beide ogen
op gelijke afstand van de zijwanden en op 70 om van het
bovenviak. In het spoeltije, dat zich bevond azan het oog
waarmee naar de stimulus werd gekeken, werd een sinusvormige
spanning geinduceerd. De hoek-positie van het
oog(-spoeltie) bepaalde de fase van het geinduceerde signaal
en daarmee het faseverschil met een referentie~signaal,
ontleend aan de sinus- /cosinusgenerator. Beide signalen
werden omgezet 1in blokgolven. De opgaande nuldoorgangen
schakelden een bi-stabiele multivibrator aan en ult. op
deze wijze werd een pulstrein verkregen met een frequentie
van 600 Hz en een pulsduur evenredig met het faseverschil.
Met een laagdoorlaatfilter (afsnijfrequentie 100 Hz) werd
dit signaal omgezet in een analoog voltage, dat in lineajr
verband stond met de hoekpositie wvan het oog. De
gevoeligheid werd ingesteld op 10 mv/°. Het signaal dat
geinduceerd werd in een oogspoeltije dat aan een gradenboog
was bevestigd, werd vergeleken met het gewenste signaal.
Bij een hoekpositie tussen 20° links en 20° rechts (vrijwel
alle oogbewegingen wvielen binnen dit traject) week het
signaal  maximaal 3 mV af van het lineaire verband, hetgeen

overeenkomt met 18 boogminuten. De meetmethode Theeft als



voordelen de mogeliikheid tot absolute calibratie,
onafhankelijk van de proefpersoon, een perfecte stabiliteit,
een laag ruisnivean en ongevoeligheid voor
translatie~bewegingen.

Eet signaal werd geregistreerd met een
paplerschrijver (Grass Model 7 Polygraph) met een
gevoeligheid van 1 mm/® bij een afsnijfrequentie van 3% Hz
en opgencmen op een FM-taperecorder (Philips analog-7
recorder) met sen gevoeligheid van 50 mv/°.

Van hetzelfde principe werd dgebruik gemaakt om de
positie wvan de afscherming van het strepen—patroon te meten
en te sturen. De trommel waarop het scherm was gemonteerd,
was voorzien van een spoeltie met 80 windingen. Het hierin
geinduceerde signaal werd op de Dbeschreven wijze bewerkt,
zodat een analocg voltage werd verkregen, dat de hoekpositie
van het scherm weergaf. Qok wvan dit signaal werd de
gevoeligheid ingesteld op L0 /9. Het verschil tussen
o0g-signaal en scherm—signaal werd gebruikt om de positie
van het scherm te regelen. Met een continue en een
stapsgewijs regelbare gelijkspanning (stappen van 5°) kon de
positie van het scherm in het gezichtsveld wveranderd worden.
Scherm~positie en verschil-signaal werden eveneens op papier
geregistreerd. Aan de hand van deze registraties kon de
nauwkeurigheid van dit servosysteem Dbepaald worden. In
statische omstandigheden was de afwijking van de werkeliijke
positie van het scherm ten copzichte van de gewenste positie
minimaal. Deze afwijking kon oplopen tot ongeveer 3°,
wanneer het 00g een grote hoeksnelheid had { >60%/s tijdens
de langzame fase van de OKN). Een stap van 15° werd gevolgd
in ongeveer 0.1 s. In de experimentele situatie was de
afwijking het grootst tijdens saccades. Deze gedeelten
werden echter in de analyse buiten beschouwing gelaten; de
OKN werd beoordeeld op grond van de snelheid tijdens de

langzame fase.

3.2.4., Amplitude-detectie.
Horizontale afschermingen veranderen niet van
localisatie op de retina onder invloed van horizontale

oogbewegingen. Ze werden dan ook niet daaraan gekoppeld.
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Wel werd de nystagmus gecontroleerd op de aanwezigheid wvan
een verticale component. De verticale positie van het oog
werd daartoe gerelateerd aan de amplitude van de spanning in

het oogspoeltje, geinduceerd door een electromagnetisch veld

in verticale richting. In deze situaties werd ock de
horizontale oogpositie bepaald door middel van
amplitude~detectie. De hiervoor benodigde horizontale

component van het electromagnetische veld had ten opzichte
van de proefpersocon een zijwaartse richting en had een
faseverschil van 90° met het verticale veld. De met de
verticale resp. horizontale ocogpositie overeenkomende
ampiitudes werden bepaald met behulp van een zgn. twee fase
lock-in versterker (PAR model 1293}, Een signaal dat
rechtstreeks ontleend was aan de sinus- /cosinusgenerator
werd@ als fase-referentie gebruikt. Omdat het oog zich niet
verder dan ongeveer 20° vanaf de middenpositie bewoog, werd
aangenomen dat de gemeten amplitudes evenredig waren met de
hoek-positie {Robinson, 1963). Voor horizontale
ocogbewegingen was binnen dit traject de maximale afwijking 4
mV, hetgeen bij een gevoeligheid van 10 mV/® overeenkomt met
24 boogminuten. Verticale oocgbewegingen beperkten zich tot
enkele graden uit het midden. De afwijking was daarbilj
maximaal 1 mV. Ook de overspraakx tussen beide kanalen

bedroeg niet meer dan 1 V.

3.3. Verwerking van het oogpositie-signaal.

Het op FM-tape opgenomen signaal, dat de Thorizontale
oogpositie weergaf gedurende een aaneengesloten periode van
16.4 s voor elke stimulussituatie, werd verwerkt met behulp
van een computer (DEC PDP-11/10). Het analoge signaal werd
met een factor 2 versterkt en door een laagdoorlaatfilter
met een afsnijfrequentie van 28 Hz gevoerd. Na
digiialisatie werd het op schijf opgenomen met een
bemonsterfrequentie wvan 125 Hz. Een data-eenheid van het
computersysteem, bestaande uit 2048 bemonsterpunten, besloeg
Zz0 een periode wvan 16.4 s. Voor het bemonsteren werd

gebruik gemaakt van eveneens op de FM-tape opgenomen pulsen



(frequentie 250 Hz). Het positie-signaal op schiijf werd
omgezet in een snelheids-signaal met de techniek van een
verschuivend venster met een breedte van 6 sample—-punten.
VYervolgens wvondt eliminatie plaats van saccades, die
gedetecteerd werden op grond van snelheidskriteria. Daarbij
werd uitgegaan van het principe dat alle saccades vwvolledig
moesten worden verwijderd met zo weinig mogelijk gedeelten
van langzame fasen. TIeder punt met een snelheid groter dan
de stimulussnelheid plus 10 9/s en ieder punt met een
snelheid groter dan 10 °/s in een richting, tegengesteld aan
die wvan de stimulus werd als saccadisch aangemerkt. Van
restecende gedeelten, de langzame fasen, werd de voorlopige,
gemiddelde snelheid Dberekend. Deze procedure voldeed voor
de detectie van saccades van tegengestelde richting, maar
was onvoldoende indien saccades dezelfde richting als de
stimulus hadden, met name bij hoge stimulussnelheden. Als
aanvullend kriterium werd daarom gesteld, dat ook snelheden
groter dan 2,25 maal het berekende, voorlopige gemiddelde,
met een minimum wvan de berekende, voorloplge, gemiddelde
snelheid plus 22 °/s, saccades warsn. De procedure wordt
geillustreerd in figuur 3.3. Voldeed een punt van het
snelheids-signaal aan de Xriteria van saccade~detectie, dan
volgde eliminatie van een gedeelte van 50 ms voor dit punt
tot 150 ms erna.

De ruis van het totale systeem kon worden bepaald
door het signaal uit een in het wveld stilstaand ocogspoeltie
te analygeren. Dit signaal gaf de positie weer met een
standaarddeviatie van 4°'. De berekende snelheid (0.0 °/s)
had een standaarddeviatie van 2.0 °/s. In een later stadium
kon dit mnog verbeterd worden tot 1.5 O/s door het signaal
van een kortgesloten kanaal wvan de taperecorder af te
trekken wvan het oogpositie~signaal ({fluttercompensatie).

Het analyse~programma werd nauwkeurig gecontroleerd.
De keuze van genoemde Xriteria werd Dbepaald door de
computer-registratie van het signaal in verschillende stadia
van bewerking (zie figuur 3.3} te beocordelen op

saccade~-detectie.
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Figuur 3.3. Computer-registratie wvan oogbewegingen
die opgewekt werden door het strepenpatroon met een
snelheid van 60 %/s naar Links te Laten roteren. P:
Oogpositie met schaalverdeling in graden. $1:
Oogsnelheid met schaalverdeling in graden per
seconde. De bovenste horizontake Lijn geeft een
grens voor het detecteren van saccades weer, die tigt
bij 60 + 10 =70 °/s naar Llinks. De andere grens,
weergegeven door de onderste horizontale Lijn, Ligt
pij 10 ®/s naar rechts. 321 Oogsnelheid na een
eerste verwijdering wvan saccades. De berekende,
voorlopige, gemiddelde oogsnelheid bedraagt 15.9 9/s.
Aanvul lende kriteria plaatsen een nieuwe grens op
15.9 + 22 =37.9 °/s naar links. $3: De oogsnelheid
in graden per seconde tijdens de langzame fase van de
OKN. Over een aaneengesloten periode van 16.4 s (een
markering wvan 1 s is weergegeven) bedroeg deze
snelheid 15.2 ®/s. Dit betekent voor deze situatie
een “gain' van 0.25.
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Voorts werden ook gecalibreerde zaagtand-signalen van een
functiegenerator op FM-tape opgenomen en met hetzelfde
analyse-programna bewerkt. Tenslotte werden de gegevens van
een aantal experimenten zowel met de computer geanalyseerd,
als ook berekend vanaf de registraties op papier.

Voor de beschrijving van de OKN werd als parameter de
"gain" gebruikt, de verhouding oogsnelheid gedurende

langzame fase gedeeld door stimulussnelheid (zie addendum).

3.4. Procedure.

3.4.1. Proefpersonen zeonder afwijkingen wvan het visuele
systeem.

Het grootste gedeelte van het onderzoek werd verricht
ij tien proefpersonen, in leeftijd vari8rend van 23 tot 45
jaar, van wie geen andere afwijking van het visuele of
oculomotorische systeem bekend was dan de myopie bij vier
van hen. Deze refractie-afwijking werd niet gecorrigeerd
tijdens Thet onderzoek, omdat de gebruikte stimulus-—-patronen
geen goede gezichtsscherpte vereisten en omdat het
brilmontuur de omvang van de stimulus beperkt zou hebben.
Voorts introduceert een bril een vergrotings- of
verkleiningsfactor. De subjectieve ijk die gebruikt wordt
ter correctie van deze factor, =zou het principe wvan de
absolute calibratie (een van de grote voordelen van het
gebruikte meetsysteem) verloren doen gaan. Wel werd in een
ori&nterende studie voor een proefpersoon (HC) een aantal
situaties zowel met als zonder bril onderzocht. Met bril en
dus met bhetere visus werden lagere "gains" bereikt. Dit kan
verklaard worden door het feit dat de Dbril verkleinde.
Correctie voor deze verkleiningsfactor leverde "gains" op
die niet verschilden van de waarden die zonder bril werden
bereikt. Bet dragen van het oogspoeltje kan een geringe
daling van de visas tot gevoly hebben. Het is
onwaarschijnlijk dat dit ¥bij de gebruikte patronen enig
effect had op de "gain”.

Mede door het gebruik van het oogspoeltje moest het

onderzoek worden ultgevoerd in afzonderlijke sessies van



ongeveer 30 minuten. Iedere sessie begon met de calibratie
van de middenpositie. Terwijl de proefpersocon een in het
midden wvan Thet projectiescherm afgebeeld lichtvlekije
fixeerde, werd het signaal dat de oogpositie weergaf op nul
ingesteld. Deze nulpositie werd, veelal ten overvloede, nog
enkele malen gedurende het experiment gecontroleerd, met
name wanneer een afscherming aan een bepaalde plaats in het
gezichtsveld gekoppeld moest worden. Het was niet nodig de
gevoeligheid tijdens de sessie te calibreren, omdat deze
onafhankelijk was van de proefpersoon.

Yan instructies aan de proefpersonen werd gebruik
gemaakt om een optimale respons van het optokinetische
systeem te vwverkrijgen. Deze respons kan een sterke
variabiliteit wvertonen, niet alleen inter-, maar ook intra~
individueel. De variatie wordt in belangriijke mate bepaald
door de aandacht van de proefpersoon voor de stimulus.
Anders dan veelal verondersteld wordt voor de vestibualo
oculaire reflex is een algemene waakzaamheid niet voldoende,
maar moet de aandacht betrekking hebben op de specifieke
stimulus (Dichgans et al., 1973). De intensiteit van deze
visuele aandacht beinvlcedt zowel het verloop van saccades,
als de snelheid wvan de langzame fase van de OKN. Naast
intensiteit kan aan aandacht voor de wvisuele stimulus ook
een richting worden toegekend. Dubois en Collewijn (1279b)
beschreven de optokinetische reacties op een strepenpatroon,
waarvan het centrale gedeelte was afgeschermd. Wanneer de
proefpersoon werd geinstrueerd de aandacht te richten op het
centrale scotoom, dan had de langzame fase van de OKN een
geringe snelheid. Na de instructie de aandacht te richten
op de Dbewegende periferie nam deze snelheid beduidend toe.
Beide instructies waren voor de proefpersonen gemakkelijk
uitvoerbaar.

Het doel van de instructie aan onze proefpersonen was
de aandacht zoveel mogelijk +te vestigen op de visuele
stimulatie door de bewegende strepen, waarbij de eventueel
aanwezige afgeschermde gedeelten genegeerd moesten worden.
baarnaast werd door middel van instructie het passieve
karakter wvan de opgewekte OKN {staarnystagmus) benadrukt,

nadat het verschil met de kijknystagmus was verduidelijkt.



Dit alles gebeurde voor de verschiliende proefpersonen op zo
uniform mogelijke wijze. Voor verwezenliiking hiervan
kregen proefpersonen aan het begin van een sessie de
opdracht een detail van het strepenpatroon te selecteren en
te volgen (kxijknystagmus). Daarna werd hen verzocht te

letten op het gehele bewegende patroon, waar zich dat ook

bevond. Daarop volgde de eigenlijke registratie. Deze
procedure werd gedurende de sessie een aantal malen
herhaald.

In iedere sessie werd een aantal stimulussituaties
getest, die elk =zolang duurden, dat een aaneengesloten
pericde van 16.4 s kon worden geanalyseerd. Er vond binnen
dere periode geen selectie plaats op bepaalde vormen van
oculomotorisch gedrag. De Dberekende snelheid van de
oogbewegingen gedurende de langzame fase van de nystagmus
was het gemiddelde over deze periode.

Niet alleen van de aandacht, maar ook van Therhaalde
deelname als proefpersoon is invloed op de optokinetische
respons te verwachten. Miyvoshi et al. {1973} onderzochten
dit effect door Pbij proefpersonen tien maal per dag en
gedurende tien opeenvolgende dagen een staarnystagmus op te
wekken met een stimulus van een bepaalde richting en een
bepaalde snelheid (60 9/s). De bereikte oogsnelheden waren
wisselend, maar werden gedurende deze tien dagen gemiddeld
hoger. Uitgedrukt in "gain" nam de respons toe van (0.8 naar
0.9. Deze stijging bleek zich niet alleen voor te doen voor
de herhaald onderzochte stimulus-richting en -snelheid, maar
ook voor de andere richting en voor andere snelheden (30,90
en 120 °/s)

Het hier te bespreken onderzoek was niet gericht op
de bestudering van dit effect. Niettemin zal ermee rekening
gehouden moeten worden bij het behandelen van de resultaten,
aangezien het onvermijdelijk was dat sommige effecten werden
getest bij proefpersonen die reeds vaker onderzocht waren.
Veel resultaten zullen paarsgewiis worden behandeld. Deze
gegevens werden zoveel mogeliijk verkregen door beide
situaties in een sessie te testen, waarbij niet steeds een
van beide het eerst aan bod kwam. Waar de procedure hiervan

afweek zal het effect van herhaalde optokinetische



stimulatie in de behandeling betrokken worden.

Van de volgende variabelen werd onderzocht welke

invliced zij uitoefenden op de totstandkoming van de OKN:

1)

2)

3)
4)
5)

Spatiffle frequenties van het strepen—-patroon.
Gebruikt werden de freguenties 0.5, 0.2, 0.1 en 0.05
perioden per graad.

Stimulussnelheden van 6, 12, 30, 60, 90, 120 en 180

9/s.

Draairichting naar links of naar rechts.

Stimulatie van het linker of het rechter oog.

Stimulatie van gedeelten van het gezichtsveld. Deze

situaties worden benoemd naar de afscherming van de

stimulus:

a) Geen afscherming.

b} Afscherming van de linker of de rechter helft van
het gezichtsveld, waarbij het scherm zich
uitstrekte tot 15, 10, 5 of 0% voor of voorbij het
midden (de fovea).

¢) Afscherming van de bovenste of de onderste helft
van het gezichtsveld, waarbij de begrenzing van
het scherm door het midden liep.

d) Symmetrische afscherming van het centrum met een
verticaal scherm, dat zich uitstrekte tot 2.5, 5,
10 of 15° links en rechts van het midden.

e) Afscherming van het centrum met een horizontaal
scherm, dat zich uitstrekte van 10° boven tot 10°
onder het midden.

f) Symmetrische afscherming van de periferie, waarbij
de in d) genocemde gedeelten gestimuleerd bleven.

g} Afscherming van de periferie, waarbij de in e)
genocemde gedeelten gestimuleerd bleven.

h) Afscherming met =en verticaal scherm van het
gebied wvan 5 tot 15° 1links of rechts van het
midden.

i} Afscherming wvan Thet gehele gezichtsveld met
uitzondering van de in h) genoemde gedeelten.

3} Het niet stimuleren van kegeltjes door te werken

in scotopische omstandigheden.
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Het hier gepresenteerde programma werd niet volledig

uitgevoerd; dat wil zeggen dat niet alle denkbare
combinaties gemaakt werden. %20 werden bijivoorbeeld in
scotopische omstandigheden slechts twee van de vier
strepen-patronen gebruikt. Dit =zal nader verduidelijkt

worden bij de bespreking van de resultaten. Voorts werd
slechts een gedeelte van het programma uitgevoerd bij tien
proefpersonen voor linker zowel als rechter oog. Het andere
deel werd alleen voor het rechter ocog van vijf van de tien
proefpersonen onderzocht. Ock dit zal, waar nodig, worden
aangegeven.

3.4.2, Proefpersonen met gezichtsveld-uitval,
Het onderzoek naar de effecten wvan uitval van

gedeelten wvan het gezichtsveld op de OKN werd niet alleen

verricht met op de beschreven wijze aangebrachte
artifici8le scotomen. Als aanvulling werd een aantal
proefpersonen onderzocht met een centraal scotoom. Gezocht

werd naar patifinten met een monoculaire aandoening, met zo
distaal mogelijke localisatie {liefst retinaal), voor wie
leeftijd noch gezondheidstoestand een belemmering vormden
voor het onderzoek. Zowel het aangedane als het gezonde ©og
werden in monoculaire condities onderzocht met een stimulus
die heb gehele projectie~oppervlak besloeg. De
optokinetische respons werd gerelateerd aan gegevens omtrent
het gezichtsveld, die Dbepaald waren met %behulp van een

perimeter volgens Goldmann.

3.5. Aanvullend onderzoek.

Een gevonden verschil in "gain" tussen het linker en
het rechter oog van de tien normale proefpersonen was
aanleiding na te gaan of er verband bestond met andere
visuele functies.

1) De Gezichtsscherpte op 1 m. werd bepaald met behulp
van Landolt C-ringen.

2) De oculaire dominantie werd onderzocht door middel
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van drie methoden, die gevoelig zijn voOor

verschillende graden van dominantie.

a) De test met dgestreepte brilleglazen volgens
Bagolini (Bagolini, 1967). Een lichtvlekje door
zo'n glas bekeken, wordt gezien als een 1lijn. Een
proefperscoon met normaal binoculair zien, neemt
twee loodrecht op elkaar staande lijnen van
gelijke helderheid waar, die elkaar snijden in het
lichtvlekie. Een gehele of gedeeltelijke uitval
van een van beide lijnen wijst op oculaire
dominantie.

b) De polaroid test, waarbij een bril gedragen wordt
met onderling gekruiste polaroid filters {Campos,
1978). Een normale proefpersoon die door de bril
in een spiegel kijkt, ziet beide ogen even helder.
Het donkerder zien van een van beide ogen wijst op
dominantie van het andere oog.

¢) De vinger-wijsproef. De proefpersoon wordt
gevraagd met beide cgen open een opgestoken vinger
op één lijn te zetten met een voorwerp op afstand.
Door de ogen afwisselend +te sluiten kan worden

nagegaan welk oog hiervoor gebruikt wordt.
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HOOFDSTUK 4.

RESULTATEN .

4.1. Stimulatie van het gehele gezichtsveld.

In vier sessies werd bij de tien proefpersonen de
reactie op stimulatie van het gehele gezichtsveld onderzocht
met het strepenpatroon van 0.2 perioden per graad. Linker
en rechter oog werden daarbij twee maal afzonderlijk
(monoculair)} getest. De meetpunten in figuur 4.1 =zijn
derhalve gemiddeiden van 20 waarnemingen.

Ock bij de laagste stimulussnelheden bleef de
cogsnelheid daarbij achter en bereikte de "gain" niet de
waarde 1. Met toenemende stimulussnelheid daalde de "gain"
van ruim 0.8 bij 6 9/s tot 0.6 bij 60 ©/s. Dit betekent dat
het op de retina geprojecteerde beeld slipte met snelheden
die aanzienliik konden zijn (bijvoorbeeld 24 %/s, indien bij
een stimulussnelheid van 60 °/s een "gain" van . 0.6 bereikt
werd) . Niettemin kon de proefperscon de strepen scherp
blijven zien, terwijl hij bovendien het gevoel had dat niet
de strepen, maar hijzelf roteerde in een richting
tegengesteld aan die van de stimulus. Dichgans en Brandt
(1972) Dbeschreven twee mechanismen die bijdroegen tot het

ontstaan van deze gewaarwording van zelf-~rotatie, die in de

engelstalige literatuur wordt aangeduid met de term
"circularvection”. Beweging van op de retina geprojecteerde
beelden bood afferente informatie die leidde tot
"circularvection”. Het stuursignaal voor ocogbewegingen
leverde efferente informatie daartoe. De afferente

informatie bleek vooral gekoppeld te zijn aan de periferie

van de retina. Dit werd bevestigd door Brandt et al. (1973),
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Figuur 4.1. "Gain” als functie van de stimulussnelheid, bereikt bij
stimulatie wvan het gehete gezichtsveld met het patroon van 0.2
perioden per graad, weergegeven voor linker en rechter oog
afzonderlijk. bPe waarden zijn gemiddelden van 20 metingen, te weten 2
metingen bij 10 proefpersonen. De ononderbroken Lijn staat wvoor
draaiing van de stimulus naar links, de gestreepte Lijn voor draaiing
naar rechts. De vertikale Lijnétukken geven de standaarddeviatie aan.



die kwantitatieve gegevens publiceerden, waarbij =zij de
sterkte wvan de "circularvection" uitdrukten in een door de
proefpersonen gemaakte schatting van de snelheid waarmee zij
dachten te roteren. De sterkte wvan de sensatie was
evenredig aan de stimulussnelheid tot 12C 9/s. Bii Thogere
snelheden werd een relatief lage schatting gemaakt en werd
aanvullend ook een rotatie van de omgeving waargenomen.
Door middel van electrofysiologisch onderzeoek bij het kenijn
toonden Dichgans en Brandt (1972) aan dat de vestibulaire
kernen een Dbelangrijk centrum zijn voor de integratie van
visuele en vestibulalire bewegingsinformatie.

Als reactie op de rotatie van het strepenpatroon
registreerden wii oogbewegingen met een geringere snelheid
dan die van de stimulus, waardoor zowel de afferente als de
efferente vorm van informatie aanwezig was, leidend tot
“circularvection" bij alle proefpersonen. Het verschijnsel
werd door ons niet nader onderzocht, doch de rapportages van
de proefpersonen pasten in de gencemde literatuur-gegevens.

Van het rechter oog van viijf proefpersonen werd in
een andere zitting opnieuw het gehele gezichtsveld
gestimuleerd, nu ook met de snelheden 90 en 120 0/s. Figuur
4.2 laat =zien dat de daling van de "gain" zich voortzette
tot ongeveer 0.4 bij 120 ©/s. Bij de dan optredende Thoge
retinale slipsnelheden kostte het de proefpersoon moeite de
strepen scherp te blijven zien.

Aangezien een aantal malen gekeken werd naar de
reactie op identieke stimulatie van het gehele gezichtsveld,
kan een schatting gemaakt worden van de omvang van het
effect van Therhaalde deelname als proefpersoon. Zoals
gezegd is figuur 4.1 samengesteld uit twee series metingen.
De gemiddelde "gain" in de eerste serie voor 10
proefpersonen, 2 ogen, 2 draairichtingen en 4 snelheden
bedroeg 0.71. De tweede maal dat het gehele gezichtsveld
werd gestimuleerd, werd een gemiddelde ‘“gain" wan 0.75
bereikt. Na een wisselend aantal sessies werd van 5§
proefpersonen het rechter oog opnieuw getest (figuur 4.27.
De gemiddelde “"gain" voor het rechter ocog, 2 draairichtingen
en 4 snelheden (6 - 60 %/s) bedroeg 0.85, terwijl dit voor

deze 5 proefpersonen de eerste maal 0.7% was.
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Figuur 4.2. "Gain” als functie wvan de stimulus~
snelheid. Stimulatie wvan het gehele gezichtsveld met
het strepenpatroon wvan 0.2 perioden per graad.
Gemiddelde en standaarddeviatie voor het rechter oog
van 5 proefpersonen. Ioals steeds geeft de
ononderbroken Lijn draaiing van de stimulus naar
links aan en de gestreepte Lijn draaiing naar rechts,

Door deze gegevens wordt onderstreept dat het van belang is
dit effect te betrekken bij de bespreking van de resultaten.
Met de gegevens wvan stimulatie wvan Thet gehele
gezichtsveld kan een drietal vergelijkingen gemaakt worden.
1} Vergeliijking van de respons van linker en rechter
oog.
2} Vergelijking van de “gain" voor linker en rechter
draairichting.
3} De combinatie van 1)} en 2): Vergelijking van rotatie
naar links wvoor het rechter oog en rotatie naar
rechts voor het linker oog (temporcnasaal) met

rotatie naar rechts voor het rechter oog en rotatie
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naar links voor het linker oog (nasotemporaal).

Bij vergeliiking van de curves in figuur 4.1 wordt
duidelijk dat het rechter oog een hogere respons (gemiddelde
“gain"” 0.76) gaf dan het linker oog (gemiddelde “gain®
0.71) - Het verschil (0.05 met een standaarddeviatie van
0.11) bleek met behulp van de Student's t-toets voor
gemiddelde paarsgewijze verschillen significant met een
tweezijdige overschrijdingskans (p) %leiner dan 0.00L1.
Rechter en linker ocog werden steeds in afzonderlijke sessies
onderzocht, zodat de vraag rijst of de hogere “gain" van het
rechter ©og niet het gevolg is van voorafgaand onderzoek van
het linker oog. Meestal echter (16 van de 20 maal) werd het
rechter o©oog het eerst getest., In die 16 gevallen was de
"gain" wvoor het rechter oog gemiddeld 0.04 groter. Wanneer
het 1linker oog het eerst werd onderzocht {de overige 4
gevallen) bedroeg het verschil 0.08. Het wverschil tussen
beide ogen kan dus niet verklaard worden door het effect wvan
herhaalde deelname als proefpersoon. Integendeel, bij
afwezigheid wvan dit effect zou het verschil waarschijnlijk
nog liets groter zijn geweest.

Onderzocht werd of de dominante rol, die het rechter
oog speelde 1in deze groep van 10 proefpersonen, in verbkand
gebracht kon worden met andere vormen van oculaire
dominantie o©f met een verschil in gezichtsscherpte. Tabel
4.1 geeft een overzicht van de bevindingen. De
proefpersonen zijn gerangschikt naar de grootte van het
verschil in "gain" tussen beide ogen. Acht proefpersonen
hadden een hogere "gain" voor het rechter oog dan voor het
linker oog, voor é£én proefperscon waren de waarden gelijk en
één proefpersoon had een iets hogere "gain" voor het linker
oog. Deze verdeling houdt geen verband met die wvan de
visus, die 4 maal voor het linker oog beter was, 2 maal voor
het rechter oog en 4 maal voor links en rechts gelijk. van
de drie methoden ter bepaling wvan oculaire dominantie
forceert de vinger-wijsproef veelal een keuze tussen linker
of rechter oog. Deze keuze viel 7 maal uit in het voordeel
van rechts. Hoewel er dus, evenals bij de OKN-"gain", een

voorkeur voor rechts bestaat, vertonen beide parameters geen



onderlinge correlatie. %o had de enige preoefpersoon met een
cculaire dominantie voor het linker oog (HR) een "gain" die
zelfs 0.11 hoger was voor het rechter ocg. De enige
proefpersoon die met Thet linker oog een hogere "gain®
behaalde (JW), gebruikte het rechter oog voor de
vinger-wijsproef. De overige twee dominantie-tests leverden
alleen voor proefperscon HC een uitgesproken voorkeur naar
rechts op; voor Thet verschil in "gain” (0.03) was dit in
veel mindere mate het geval. Een duidelijk wverband tussen
verschil in "gain" aan de ene kant en verschil in
gezichtsscherpte of oculaire dominantie aan de andere kant
kan niet worden gelegd.

Met de gegevens, die verkregen zijn door stimulatie
van het gehele gezichtsveld van linker of rechter oog, Xkan

tevens de vergelijking gemaakt worden tussen de reactie op

draaiing naar links en draaiing naar rechts. Beide
situaties leverden een gelijke gemiddelde "gain" op
(verschil 0.00 met een standaarddeviatie wvan 0.09). Er

bestaat dus geen voorkeur voor een bepaalde richting van de
stimulus.
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Voorts werd gevonden, dat de "gain” wvoor een stimulus
die wan temporaal naar nasaal roteerde, hoger was {(0.74),
dan die voor nasotemporale rotatie (0.72), De +t-~toets
toonde de statistische significantie van deze voorkeur aan:
p < 0.0%, gemiddeld verschil en standaarddeviatie 0.02 +
0.09. Ook de gegevens van het latere onderzoek van het
rechter oog van 5 proefpersonen {(figuur 4.2) +toonden deze
trend. De gemiddelde “gain" was daarbij voor temporonasale
rotatie 0.74 en voor nasotemporale rotatie 0.70. Met de
t-toets kon echter niet worden uitgesloten, &dat het verschil
op toeval berustte {p > 0.05). Omdat bovendien alleen het
rechter ocog werd onderzocht, %kan geen onderscheid worden
gemaakt tussen rotatie naar 1links respectieveliik naar
rechts en rotatie naar nasaal resp. naar temporaal.
Geconcludeerd kan worden dat ook in een groep normale
proefpersonen een voorkeur Dbestaat voor de temporonasale
richting van de langzame fase van de OKN. Het verschil is
echter klein, slechts statistisch aantoonbaar en niet in

alle individuen aanwezig.



4.2.

illustreren

Stimulatie van centrale of perifere gedeelten

gezichtsveld.

De registraties van de oogbewegingen in figuur

gedeelten van het gezichtsveld.
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Figuur 4.3. Curvilineaire polygraph-registratie van
de OKN wvan een proefpersoon (GD) in drie situaties.
Het strepenpatroon van 0.2 perioden per graad bewoog
met een snelheid wvan 30 °/s naar rechts. Boven:

stimulatie van het gehele gezichtsveld (“gain" 0.82

d.

Midden: stimulatie van een gebied van 10° Links tot

10° rechts wvan de fovea ("gain" 0.81). ‘Onde
stimulatie van de periferie door afscherming van e
gebied van 10° links tot 10° rechts van de fov
{("gain" 0.21). be gestreepte Llijnen geven
midden-positie van het oog aan.
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Bij stimulatie van het gehele gezichtsveld met een snelheid
van 30 ©/s (bovenste curve) bereikte het ocog gedurende de
langzame fase van de OKN een gemiddelde snelheid van
24.5 9/s {"gain" 0.82). Door afscherming wvan grote
gedeelten van de periferie, waarbij alleen het gebied van
109 1links +tot 10° rechts van de fovea gestimuleerd bleef,
verminderde deze oogsnelheid slechts in geringe mate. In
dit geval werd zelfs nog een snelheid van 24.3 °/s bereikt
("gain" 0.81). Bij afscherming van deze centrale sector met
een breedte van 20° en stimulatie van de periferie daalde de
hoeksnelheid van het oog sterk tot 6.3 9/s {"gain" 0.21).

In een aantal papier-registraties werd ori&nterend
gekeken naar de richting, waarin het oog afweek van de
midden-positie (de gestreepte 1lijn in figuur 4.3} in
samenhang met stimulatie van verschillende delen van de
ratina. De snelle fasen van de nystagmus waren in het
algemeen gericht wvan de midden-positie af; de langzame
fasen waren daarentegen gericht naar de midden-positie toe.
Dit was het duildelijkst te zien wanneer de stimulus een
sterke nystagmus opwekte met een regelmatig verlocop en hoge
shelheden. Bij minder sterke stimulatie (bijvoorbeeld van
alleen de periferie) verdween de systematische afwijking in

de richting van de snelle slag en werd dit aspect wisselend.

4.2.1, Verticale afschermingen.

In welke mate kan een OKN worden opgewekt door
stimulatie wvan alleen centrale gedeelten van de retina of
deoor stimulatie van de periferie, in vergelijking met
stimulatie van het gehele gezichtsveld?

- 63 -



120/s
10~
s I
+]
|G} -
" rro
05k | |
t T !
- | TL‘
1 !:I
i - Ry
i
L r
it i1
L [t -
1 " -
L I
7N 7N /f\ 7N 7N
L-15  L-10 L-15 L+5
0 R-15 R-10 R—5 R+5 R-15

Occluded sector

figuur 4.4. "Gain" van oogbewegingen naar Links en
naar rechts als functie  van verschillende
stimulussituaties met het accent op stimulatie wvan
het centrale deel van gezichtsveld van het Linker cog
met een stimulussnelheid van 12 ®/s. Gemiddelden en
standaarddeviaties van metingen bij 10 proefpersonen.
Spatidle frequentie wvan het strepenpatroon: 0.2
perioden per graad. Ononderbroken lijn:
stimulusdraaiing naar Links, gestreepte Lijn:
draaiing naar rechts. Voor verklaring van symbolen
en codes, die de afgeschermde gedeelten aanduiden:
zie tekst.

Om dit te onderzoeken werd de stimulus in omvang beperkt en
gekqppeld aan een bepaalde plaats op de retina. Omvang en
localisatie van de stimulus worden in de figuren weergegeven
door half-cirkelvormige symbolen en door codes, die de
afscherming van de stimulus beschrijven. Daarbij betekent
de code "0", dat er geen afscherming was (stimulatie van het

gehele gezichtsveld). De code "L-15 R-15" duidt op een
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Figuur 4.5. Ats figuur 4.4 met het accent op
stimulatie van de periferie.

afscherming van de linker en rechter kant tot 15° wvoor de
fovea (totale breedte van de stimulus: 30°). De stimulus
die een breedte had van 10%, werd ook links en rechts naast
de fovea geplaatst; de code "L-15 R+5" betekent dan ook
een afscherming van de linker kant tot 15° voor de fovea en
van de rechter kant tot 5° voorbij de fovea. Deze

asymmetrische situaties worden weergegeven door de kolommen.
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Figuur 4.6. Als figuur 4.4, Stimutatie wvan het
rechter oog met een snelheid van 12 9/s,

Voorts geeft de code "L15-R15" een afscherming aan van 15°
links van de fovea tot 15° rechts van de fovea, enz.

De "gain" wordt in figuur 4.4 weergegeven als functie
van verschillende situaties ©bij stimulatie wvan het linker
oog met het strepenpatroon van 0.2 perioden per graad en een
stimulussnelheid wvan 12 °/s. Uitgaande van stimulatie van
het gehele gezichtsveld, werd de eerste in de figuur
weergegeven stap gevormd door beperking van de breedte van
de stimulus met ongeveer 75° aan de temporale zijde en 45°
aan de nasale zijde tot een stimulus met een totale breedte
van 30°.
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Figuur 4.7. Als figuur 4&.5. Stimulatie wvan het
rechter oog met een snelheid van 12 Ors.

Ondanks deze belangrijke verkleining van de omvang van het
gestimuleerde gedeelte van de rvetina daalde de “gain"
slechts weinig. Blij verdere verkleining van de breedte wvan
de stimulus tot 20° en vervolgens tot 10% zette deze geringe
daling zich voort. Zolang echter de fovea gestimuleerd
werd, Dbereikte de "gain" waarden die, in verhouding tot het
grote verlies aan stimulusoppervlak, weinig afweken van de

waarden behaald bij stimulatie van het gehele gezichtsveld.
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Figuur &4,8. Als figuur 4.4. Stimulatie wvan het
Linker oog met een snelheid van 30 °/s.

In figuur 4.5 1is de situatie Juist omgekeerd.
Gedeelten die in figuur 4.4 afgeschermd waren, worden nu
gestimuleerd; gestimuleerde gedeelten worden nu
afgeschermd. Hoewel nu de afschermingen dus klein waren,
bracht hun localisatie in het centrum met zich mee, dat de
"gain" sterk daalde. Het afdekken van de fovea was hierbij
het meest van belang.
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Figuur &4.9. Als figuur 4.5, Stimulatie wvan het
Linker oog met een snelheid van 30 %/s.

Plaatsing over het foveale gebied van het kleinste scherm
dat gebruikt werd (breedte 10°) deed de "gain" reeds sterk
dalen, terwijl toename van de breedte van de afgcherming tot
20° en 30° een relatief kleiner effect had.

Het vermogen van de retina om bewegingen in de
zichtbare ongeving te detecteren en te gebruiken om
oogbewegingen te sturen is dus allerminst homogeen over het
netvlies verdeeld. De fovea en onmiddellijke omgeving

spelen een overheersende rol.
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Figuur 4.10., Als figuur &.4. stimulatie wvan het
rechter oog met een snelheid van 30 Os.

Dit wordt ook geillustreerd door onderzoek waarbij dezelfde
stimalus op verschillende delen van de retina werd
geprojecteerd. De kleinste stimulus van figuur 4.4 en de
kleinste afscherming van figuur 4.5 (beide met een breedte
van 10°} werden, behalve op de fovea, ook links en rechts
naast de fovea geplaatst {weergegeven door de kolommen in
beide figuren). Zoals vermeld kon met stimulatie van een
klein gebied op en rondom de fovea nog een betrekkelijk hoge
"gain" worden bereikt.
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Figuur 4.11. Als figuur 4.5. Stimulatie wvan het
rechter oog met een snetheid van 30 %/s.

Stimulatie van het gebied van 5° tot 15° links of rechts van
de fovea leidde slechts tot een zwakke respons {(figuur 4.4}.
Omgekeerd daalde de "gain" reeds sterk door een Xleine
afscherming, wanneer deze de fovea bedekte. Plaatsing van
dezelfde afscherming naast dJde fovea gaf een duidelijk
herstel van de respons te zien (figuur 4.5).

Met het patroon van 0.2 perioden per graad en met een
stimulussnelheid wvan 12 9/s werd dit onderzoek eveneens
uitgevoerd voor het rechter oog van tien proefpersconen
(figuren 4.6 en 4.7). Het beeld is in grote 1lijnen
hetzelfde. Vergelijking van beide figuren onderling laat
zien dat stimulatie van een centrale sector van 30° een
hogere "gain® opleverde dan stimulatie van de periferie met

afscherming dJde centrale sector van 309. Ock voor de
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centrale sector van 20° was

uitkomsten

109},

reeds vrij

dit Thet geval en

hoewel de

dicht bij elkaar lagen (tabel 4.2)
gold ock voor de kKleinste sector die tot nu toe getest werd
{breedte

stimulatie van de periferie.

dat centrale stimulatie effectiever was dan

stimulatie

van gehele

stimulatie

van centrale

perifere
stimulatie

lOO centraal

gezichtsveld looﬁsector afgeschermd

oog 12 0/5 naar links 0.82 0.59 0.44
rechts 0.82 0.67 0.49

ocog 12 °/s naar links ©.83 0.60 0.48
rechts 0,84 0.58 0.47

cog 30 °/s naar links 0.77 0.42 0.39
rechts 0.76 0.43 0.37

oog 30 9/s naar links 0.75 0.44 0.41
rechts 0.75 0.386 0.34

gemiddeld Q.79 0.51 0.42

Tabel 4.2. Vvergelijking van de "gain" bij stimulatie
van een centrale sector van 10° (L=5 R-5 in de
graficken) met de "gain" bij stimulatie van de
periferie met centrale afscherming (L5-R5). Qok de
"gain? bij stimulatie van het gehele gezichtsveld (O}
is  weergegeven. Spati¥le  freguentie van de
stimulus: 0.2 perioden per graad. Aantal
proefpersonen: 10.

De waarden die bereikt werden door stimulatie met =en
snelheid wvan 30 ©/s, zijn weergegeven in de figuren 4.8 t/m
4.11. De gevolgtrekkingen die gemaakt zijn naar aanleiding
van stimulatie met 12 ©/s, Xkunnen ook aan deze curves
ontleend worden, ook al zijn er enkele verschillen tussen de
reacties op beide stimulussnelheden. Voor de snelheid
30 °/s lagen de "gain"-waarden over Thet geheel genomen
ongeveer 0.1 lager dan voor 12 0/s. Voorts was er een
sterkere daling merkbaar, wanneer slechts een klein gebied
gestimuleerd werd. Dit valt ock op te maken uit tabel 4.2:

stimulatie van de centrale 10°-zone met 30 9/s leidde tot
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een “gain" die slechts weinig hoger lag dan de "gain" bij
perifere stimulatie.

Bij het omschrijven van de rol van centrale en
perifere stimulatie dient dus niet alleen een beschrijving
van het gestimuleerde deel van de retina, maar ook van de
gebruikte stimulus-parameters gegeven te worden. Van deze
aspecten zal op de stimulussnelheid nogy nader worden
ingegaan in paragraaf 4.3, terwijl een aanvulling op de
invioed van de omvang van de stimulus nog in deze paragraaf
aan de orde zal komen.

Eerst moet echter gewezen worden op een punt van
overeenkomst in de figuren 4.4 t/m 4.11. Vrijwel steeds is
daar te =zien dat temporonasale stimulatie een sterkere
respons gaf. Deze tendens, die reeds gesignaleerd werd bij

stimulatie van het gehele gezichtsveld, doet zich ook voor

bij uitsluitend centrale en ©bij wuitsluitend perifere
stimulatie.
perifere
stimulatie stimulatie stimulatie
van gehele van centrale 5° centraal
gezichtsveld 50—sector afgeschermd
R cog 12 °/s naar links 0.86 0.69 0.67
rechts 0.86 0.71 0.62
R ocog 30 O/s naar iinks 0.78 0.54 0.63
rechts 0.79 0.40 0.59
gemiddeld 0.82 0.59 0.63

Tabel 4.3. Vergelijking van de "gain" bij stimulatie
van een centrale sector van 5° (L-2.5 R-2.5) met de
"gain™ bij stimulatie van de periferie met centrale
afscherming (L2.5-R2.5). 0ok de '"gain" bij
stimulatie wvan het gehele gezichtsveld [{(1}] is
weergegeven. SpatiBle frequentie van de stimulus:
0.2 perioden per graad. Aantal proefpersonen: 5.
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Figuur 4.12. Als figuur 4.4, Stimulatie wvan het
rechter oog met zen snelheid van 12 O/s. Gemiddelden
en standaarddeviaties van metingen bij 5
proefpersonen.

Bij symmetrische afscherming van de periferie {kolommen en
de afscherming "0" worden hier niet meegerekend) leidde
temporonasale stimulatie tot een '"gain" van 0.62 en
nasotemporale stimulatie tot een "gain” van 0.58 {gemiddeld
verschil 0.04 + G.11. p < 0.001). Voor centrale
afscherming waren deze waarden 0.33 (temporonasaal} en 0.31
(nasotemporaal}. 1In dit laatste geval kon met de t-~toets
niet worden uitgesloten dat het verschil {gemiddeld 0.02 +
0.14} op toeval berustte (p > 0.05).

Bij welke breedte wvan een gestimuleerde centrale
sector is de opgewekte OKN wvan gelijke sterkte als de
nystagmus die opgewekt wordt Ppij afscherming vwvan deze
sector? Deze situatie was nog niet bereikt bij een breedte
van 10°. Bij vijf proefpersonen werd voor het rechter oog

een breedte (van stimulus of afscherming) van 5° getest.
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Figuur 4.13. Als figuur 4.5. Stimulatie wvan het
rechter pog met een snelheid van 12 ®/s. Gemiddelden
en standaarddeviaties van metingen bij 5
proefpersonen.

De resultaten worden, ingevuld in de curves met gegevens van
de overige afschermingen, gepresenteerd in de figuren 4.12
t/m 4.15 en niet ingevuld in de figuren 4.4 t/m 4.11 omdat
de groep proefpersonen anders was samengesteld. Bedacht
moet worden dat de gegevens ontleend zijn aan verschillende
sessies, waardoor de "gain" bij deze nieuwe afschermingen,
ten opzichte van de overige waarden waarschijnlijkx aan de
hoge kant is. Daarom =zijn de latere resultaten ook
afzonderlijk bijeengebracht in een tabel (4.3). Voor de
stimulussnelheid wvan 12 ©/s is de centrale stimulus nog
steeds effectiever. Het gezochte punt van equivalentie wvan
centrale en perifere stimulatie ligt bij een breedte van de
stimulus die kleiner is dan 5°. Voor 30 ©/s is perifere
stimulatie effectiever, evenals voor het gemiddelde wvan
beide snelheden. Het punt van equivalentie 1ligt hier 1bij

een breedte van de stimulus tussen 53° en 10°,
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Figuur 4.14. Als figuur 4.4, Stimulatie wvan het
rechter oog met een snelheid van 30 %/s. Gemiddelden
en standaarddeviaties van metingen bij 5
proefpersonen.

Wanneer met een stimuluspatroon van 0.2 perioden per
graad eenh gebied met een breedte van 59 gestimuleerd wordt,
is slechts een periode zichtbaar. Kan een groter aantal
contrasten de respons op stimulatie van een klein centraal
gebied doen toenemen ten opzichte van perifere stimulatie?
De resultaten van stimulatie met een strepenpatrocn van (0.5
perioden per graad van verschillende gedeelten van de retina
zijn weergegeven in de figuren 4.16 t/m 4.19 en, met het
accent op een kleine stimulus of afscherming, in tabel 4.4,
Voor de figuren geldt dat eerst in een sessie de situaties
"0", "L-10 R-10" en "L1OG-R1C" werden onderzocht en pas

later de overige situaties tegelijk in een volgende sessie.
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Figuur 4.15. Als figuur 4.5. Stimulatie van het
rechter oog met een snelheid van 30 S/s. Gemiddelden
en standaarddeviaties van metingen bij 5
proefpersonen.

Hiet alleen blijft de algemene conclusie, dat het centrale
gedeelte van de retina van groot belang is bij het opwekken
van een OKN, gehandhaafd, maar ook de kwantitatieve
invulling hiervan blijft ongewijzigd. Met een
stimulussnelheid van 12 °/s komt meer respons vanuit een
centrale sector van 5% dan uit de (perifere) rest. Voor
30 °/s en voor het gemiddelde van beide snelheden blijft
perifere stimulatie effectiever. De centrale sector vanuit
welke met deze snelheid een nystagmus kon worden opgewekt
met dezelfde "gain" als de OKN opgewekt vanuit de resterende
periferie had ook bij dit strepenpatroon een breedte tussen
59 en 10°. De introductie van een stimuluspatroon met een
hogere spatifle frequentie bracht derhalve geen wezenlijke

veranderingen met zich mee.
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Figuur &.16.

Figuur 4.17.

figuren 4.16 en 4.17 2zijn als
figuren 4.4 resp. 4.5, maar
stimulatie met het strepenpatroon
van 0.5 perioden per graad.
Gemiddelden en standaarddeviaties
van metingen bii 5 proefpersonen.
Stimulatie van het rechter oog met
een snelheid van 12 %/s,
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Figuur 4.18.

Figuur 4.19

Figuren 4,18 en &4.19 =zijn als
figuren 4.4 resp. 4.5, maar
stimutatie met het strepenpatroon
van 0.5 perioden per graad.
Gemiddelden en standaarddeviaties
van metingen bij 5 proefpersonen.
Stimulatie van het rechter oog met
een snelheid van 30 %/s.



perifere

stimulatie stimulatie stimulatie
van gehele van centrale 5° centraal
gezichtsveld 5% sector afgeschermd
R oog 12 °/s naar links ©.94 0.82 0.70
rechts (.92 0.74 0.73
R oog 30 ®/s naar links 0.85 0.57 G.65
rechts (.79 0.51 0.61
gemiddeld 0.88 0.66 0.67

Tabel 4.4. Vergeiijking van de "gain™ bij stimulatie
van een centrale sector van 5° (L-2.5 R-2.5) met de
"gain' bij stimulatie van de periferie met centrale

afscherming (L2.5~R2.57, Dok de gain"  bij
stimulatie van het gehele gezichtsveld 1)) is
weergegeven. Spatifle freguentie van de stimulus:

0.5 perioden per graad. Aantal proefpersonen: 5.

4.2.2. Horizontale afschermingen.

Wanneer bij gebruik wvan verticale afschermingen
gesproken werd over centrale stimulatie, Ybetrof deze
stimulatie ook perifere gedeelten van de retina hoven en
onder het centrum, Afdekking van deze delen, waarbii nu
perifere gedeelten aan de linker of rechter kant werden vrij
gelaten, werd bereikt met horizontaal geplaatste schermen.
Door beperking van het gezichtsveld met dJdeze afschermingen
werd niet het aantal contrasten, maar de hoogte daarvan
verminderd.

De projectie van horizontale afschermingen op de
retina 1is onafhankelijk van horizontale oogbewegingen. De
localisatie van de schermen was dan 0ok niet gekoppeld aan
de oogpositie, 00X niet aan een eventuele verticale
component. ‘Wel werd gecontroleerd of verticale bewegingen
het o0og niet te ver van de midden-positie af brachten. De
gemiddelde oogpositie gedurende een meting van 16.4 s lag
vrijwel steeds (in 97.5% van de metingen} tussen 3° boven en
4° onder de midden-positie met daarbij  behorende

standaarddeviaties kleiner dan 1°.
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Figuur 4.20. "Gain" als functie wvan de stimulus=
shelheid. Stimulatie met het patroon van 0.2
perioden per graad van een horizontale band tussen
10%° boven en 10° onder het midden. Gemiddelden en
standaarddeviaties van metingen van het rechter oog
bij 5 proefpersonen.

Mede op grond van deze gegevens werd gekozen voor een
viertal te gebruiken afschermingen, die niet zo klein waren

dat de afwijking wvan 3° - 4°

een belangrijke rol kon gaan
spelen.

Met twee van de schermen werd de invloed van centrale
stimulatie (figuur 4.20) vergeleken met die van perifere
stimulatie {figuur 4.21}. Hoewel in deze sessie de “gain"
bij stimulatie van het gehele gezichtsveld niet nogmaals
werd onderzocht, is het onwaarschijnliik dat afscherming van
de periferie tot 10° boven en onder het midden daarop veel
invlced had, gezien de hoge "gain"-waarden die bereikt
werden (gemiddeld over 5 proefpersonen, 2 draairichtingen en
6 snelheden: 0.77). 0ok centrale afscherming met een
langgerekt horizontaal scherm tussen 10° boven en 10° onder
het midden deed de "gain" niet sterk dalen, maar wel
beduidend meer dan de perifere afscherming, tot een

gemiddelde wvan 0.55.
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Figuur 4.21. Als figuur 4.20. Nu met afscherming
van de horizontale band tussen 10° boven en 10° onder
het midden en stimulatie van de periferie.

Directe vergelijking met de resultaten die verkregen
werden bij gebruik van verticale afschermingen kKunnen niet
gemaakt worden. Niet alleen vanwege de beschreven
verschillen in methoden wvan onderzoek, maar cok omdat het in

diz stadium ging om reeds in vele sessies getraindge

proefpersonen. Bovendien kwamen de groepen proefpersonen
(beide met een aantal n=5) niet geheel overeen (een andere
proefpersoon) . Wel kan geconcludeerd worden dat stimulatie

van een centraal gedeelte van de retina tussen 10° boven en
10°% onder het midden effectiever was dan stimulatie van de

periferie bij afscherming van het genoemde deel.

4.3. Stimulatie met patronen van verschillende spatidle

frequentie.

In de vorige paragraaf werd reeds naast het patroon



met een spatiBle frequentie van 0.2 perioden per graad het
patroon van 0.5 perioden per graad geintroduceerd. Daarbij
ging het om de invliced van een groot aantal gebruikte
afschermingen bij een Dbeperkt aantal stimulussnelheden
(12 ©/s en 30 9/s). Het effect op optokinetische
cogbewegingen van deze twee patronen en verder van patronen
met een gpatille frequentie van 0.1 en (.05 perioden per
graad werd ook onderzocht met stimulussnelheden van
6 - 120 ©/s (van het patroon wvan 0.05 perioden per graad ook
met 180 °/s}) in een beperkt aantal stimulussituaties.
Behalve stimulatie van het gehele gezichtsveld {weergegeven
door vierkanten in figuur 4.22), werd ook een centrale
sector van 10° links tot 10° rechts van de fovea afgeschermd
(gesloten cirkels) en werd alleen deze centrale sector
gestimuleerd bij afgeschermde periferie (open cirkels).

De in één figuur ({4.22) samengebrachte resultaten
laten zilen dat de invlced van de gebruikte vier spatille
frequenties van ondergeschikte betekenis was. De
verschillen tussen de effecten van de patronen waren gering
en traden niet op in correlatie met de volgorde in spatillle
frequentie. Zo werd bij stimulatie wan Thet gehele
gezichtsveld de hoogste "gain" Dbereikt met de spatidle
freguentie van 0.2 perioden per graad (gemiddeld over 6
snelheden: ©.72), vervolgens met 0.05 (0.70: de bij dit
patroan gebruikte snelheid van 180 ©/s werd niet

meegerekend), voorts met 0.1 {gemiddeld 0.69) en tenslotte

met C.5 perioden  per graad (0.68). In andere
stimulussituaties was de volgorde anders, maar evenmin
systematisch. Het meest opvallend waren de resultaten met

het strepenpatroon met spati8le fregquentie van 0.5 perioden
per graad, gezien de hoge respons op dit patroon bij lage
stimalussnelheden. Dit verschijnsel deed zich =zowel voor
bij stimulatie van de periferie als bii stimulatie van het

centrum.
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Figuur 4.22. Gemiddeide 'gain'" wvoor draaiing naar
iinks en naar rechts van het rechter oog van 5
proefpersonen als functije wvan de stimulussnelheid.
Stimulatie met 4 patronen met spatittle freguenties
van 0.5 (pericde: 2%, 0.2 (periode: 5%, 0.1
{periode: 10%) en 0.05 (periode: 20° perioden per
graad in 3 stimulussituaties: stimulatie wvan het
gehele gezichtsveld (vierkanten), stimulatie van een
centrale sector van 10° Links tot 10° rechts van de
fovea (open cirkels) en stimulatie van de periferie
bij afscherming van de centrale sector wvan 20°
(gesloten cirkels),

Het onderzoek naar de invlpoed van dJde vier patronen werd
verricht in wvier verschillende sessies in een wisselende
volgorde. Het verschil tussen het patroon van 0.5 perioden
per graad enerzijds en de drie overige patronen anderzijds
kan niet verklaard worden vanuit het effect wvan herhaalde
deelname als proefpersoon, Bij de hoogste stimulussnelheid
was de respons juist aan de lage kant.

De belangrijkste verschillen tussen de curves hangen
samen met de drie stimulussituaties. Middeling over de vier
patronen levert de curves van figquur 4.23 op. Oover het
gehele traject van dgebruikte stimulussnelheden levert
stimulatie van het gehele gezichtsveld de Thoogste waarden
op. Stimulatie wvan alleen d&e centrale sector van 20° is
effectiever dan perifere stimulatie, Bij de bespreking van
de effecten van diverse afscherningen bij twee
stimulussnelheden is reeds gebleken dat bij 30 “/s het
verschil tussen centrale en perifere stimulatie geringer was
dan bij 12 /s of zelfs -indien gewerkt werd met een geringe
breedte wvan stimulus of afscherming- uitviel ten gunste van
perifere stimulatie (tabel 4.2 t/m 4.4). Ook voor de meer
omvangrijke stimulus of afscherming van 20° wordt het

verschil bij 120 /s gering.
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Figuur 4.23. Gemiddelde "gain" van het rechter oog
van ) proefpersonen als  functie van de
stimulussnelheid in 3 situaties: stimulatie van het
gehele gezichtsveld (vierkanten), stimulatie van een
centrale sector vanm 10° Links tot 10° rechts wvan de
fovea (open cirkels) en stimulatie van de periferie
bij afscherming van de centrale sector wvan 20°
{gesloten cirkels). Er is gemiddeld over de 4
gebruikte stimuluspatronen, De 2 draairichtingen
zijn afzonderlijk weergegeven.

In grafieken waarin de "gain" wordt weergegeven als
functie van de stimulussnelheid, is moeilijk af te lezen hoe
de oogsnelheid =zich gedraagt. Hiervan wordt een beeld
gegeven in figuur 4.24 voor dezelfde stimulussituaties als
in de figuren 4.22 en 4.23, gemiddeld over de 4 patronen en
de 2 draairichtingen. De stijging wvan de oogsnelheid bij
toenemende stimulussnelheid hield op bij 90 9/s voor
stimulatie wvan het gehele gezichtsveld. Bij een beperkte
omvang van de stimulus was dit reeds bij 60 /s Thet geval,

onafhankelijk van perifere of centrale localisatie.
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Figuur 4. 24. Qogsnelheid als functie van de
stimutussnelheid inm 3 situaties: stimutatie van het
gehele gezichtsveld (vierkanten), stimulatie van een
centrale sector van 10° Links tot 10° rechts van de
fovea (open cirkels) en stimulatie van de periferie
bij afscherming wvan de centrale sector van 20°
(gesloten cirkels). Meetpunten zijn gemiddelden over
5 proefpersenen {rechter cog), 4 stimuluspatronen en
2 draajrichtingen. De gestreepte Lijn geeft de
cogsnelheden aan die een gain wvan 1.0 zouden
betekenen.
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4.4, Stimulatie in scotopische omstandigheden.

Selectie van de periferie wvan de retina 1is o0k
mogelijk door de licht-omstandigheden zodanig te kiezen, dat
alleen de staafjes gestimuleerd worden. Men bereikt in deze
scotoplsche omstandigheden geen circumscripte uitval, zoals
bij het werken met afschermingen wvan gedeelten wvan de
stimulus, maar onthoudt aan het oculomotorische systeem de
stimuleringsmogelijkheid via de kegeltjes, die over de
retina verdeeld ziin volgens de met de letter "k" aangeduide

lijn in figuur 4,25,
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Figuur 4.25. Dichtheid aan staafjes (s} en kegeltjes
(k) langs de horizontale meridiaan van de retina. De
Letter "p" duidt de blinde wvlek aan. {Naar
@sterberg, 1935 en Pirenne, 19467),

Slechts een klein gedeelte van de retina wordt in het geheel
niet gestimuleerd, te weten het staafjes-vrije deel van de
fovea, dat een diameter  heeft van 0.5 - 0.6 mm,
overeenkomend met 1° 40' - 2° (Duke-Elder en Wybar, 1961).
Door voornamelijk centraal gelegen receptoren niet te

stimuleren verschuift het accent naar de periferie. Deze



"perifere" stimulatie Xan niet vergeleken worden met een
"centrale" stimulatie, aangezien door een verandering van de
luminantie niet bereikt kan worden dat uitsluitend de
kegelties geprikkeld worden. Wel kan de T“perifere"
stimulatie vergeleken worden met stimulatie van het gehele
gezichtsveld in fotopische omstandigheden, getest in een
voorgaande sessie. Deze vergelijking betreft niet alleen de
gemiddelde '"gain® in Dbeide omstandigheden, maar ook de
relatie met de stimulussnelheid, met de draairichting en met
de gebruikte stimuluspatronen.

De resultaten van ondarzoek in scotopische
ocmstandigheden zijn weergegeven in de f{figuren 4.26
(spatidle freguentie van het stimuluspatroon: 0.5 perioden
per graad) en 4.27 (spatile frequentie: 0.05 perioden per
graad). fTer vergelijking is figuur 4.28 opgenomen met de
resultaten wvan stimulatie in fotopische omstandigheden met
de patronen van 0.5 (stippelliijn) en van 0.05 (ononderbroken
1ijn) perioden per graad.

Met stimulatie van alleen de staafjes werd een lagere
respons bereikt dan met stimulatie wvan beide soorten
receptoren. Voor het grove strepenpatroon (0.05 periocden
per graad, figuur 4.27) was het verschil in "gain" over het
gehele traject van gebruikte snelheden ongeveer hetzelfde
(ruim 0.1). De "gain", gemiddeld over de snelheden van
6 - 120 ®/s, daalde van 0.70 in £fotopische tot 0.57 in
scotopische omstandigheden. Voor het £ijne strepenpatroon
(0.5 perioden per graad, figuur 4.26) lag het verschil bij
de snelheden 6 en 12 °/s in dezelfde orde van grootte. Dit
beeld veranderde echter volledig bij de hogere
stimulussnelheden. De proefpersonen rapporteerden de
roterende strepen niet of nauweliiks te kunnen onderscheiden
en reageerden met een QKN van slechts geringe intensiteit.
Veelal vertoonde het oog geen langzame volgbeweging, doch
slechts saccaden. Voor de volledigheid zij vermeld dat de
"gain", gemiddeld over de zes stimulussnelheden, die voor
het patroon wvan 0.5 perioden per graad in fotopische
omstandigheden de waarde 0.68 bereikte, in scotopische

omstandigheden (.29 was.
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Figuur &.26. '"Gain" van ocoghewegingen naar Links en
naar rechts als functie wvan de stimulussnelheid.
Stimulatie met het patroon van 0.5 perioden per graad
in  scotopische omstandigheden. Gemiddelden en
standaarddeviaties van metingen van het rechter oog
bij 5 proefpersonen (N.B. In tegenstelling tot
voorgaande figuren lLoopt de X—as niet door het punt
Y=0).

-

Figuur 4.28. "Gain" als functie wvan de stimulus—
snelheid.  Stimulatie van het gehele gezichtsveld in
fotopische omstandigheden met het patroon wvan 0.5
perioden per graad (stippeltijn) en van .05 perioden
per graad (ononderbroken Lijn}. Gemiddelden wvan
metingen van het rechter oog in 2 draairichtingen bij
5 proefpersonen.
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Figuur 4.27. "Gain" als functie van de stimulus-
snelheid. Stimutatie met het patroon van 0.05
perioden per graad in scotopische omstandigheden.

Gemiddelden en standaarddeviaties wvan metingen van

het rechter ocog bij 5 proefpersonen.
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0ok bij fotopische stimulatie van het gehele gezichtsveld
(figuur 4.28) met snelheden van 60, 90 en 120 ©/s was de
optokinetische respons op het patroon van 0.05 pericoden per
graad sterker dan op het patroon van 0.5 perioden per graad.
In deze situatie echter ging het om een onbeduidende trend
gezien het geringe verschil en gezien de reactie op patronen
met tussenliggende spatille frequentieg. Het verschijnsel
kreeg niet meer betekenis door het centrum met een
afscherming te bedekken {(zie figuur 4.22, gesloten cirkels),
maar “perifere" stimulatie in scotopische omstandigheden
maakte het verschil tussen de reactie op het grove en die op
het fijne patroon zear duideliijk. De reacties op
streeppatronen van 0.2 en 0.1 perioden per graad werden niet
getest in scotopische omstandigheden.

Stimulatie met een draairichting naar links en naar
rechts 1is bij onderzoek van alleen het rechter oog identiek
aan temporonasale resp. nasotemporale stimulatie. De
voorkeur die daarbij in scotopische omstandigheden werd
gevonden, kwam weliswaar overeen met de voorkeur bij
fotopische stimulatie van het gehele gezichtsveld, zoals
beschreven in paragraaf 4.1, maar het wverschil was zeer
klein en niet significant in deze groep van vijf
proefpersonan (p » 0.05. Gemiddelde "gain" voor
temporonasale stimulatie 0.44 en vOOr nasotemporale
stimulatie 0.42).

4.5. sStimulatie van een helft van het gezichtsveld.

Oom het bewegende strepenpatroon op slechts een zijde
van de retina te Xunnen projecteren werd gewerkt met
verticale en horizontale afschermingen. Verticale schermen
bedekken de linker of rechter zijde van het gezichtsveld,

horizontale schermen de boven- of onderzijde.
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Figuur 4.29. "Gain" als functie wvan verschillende
stimutussituaties, aangeduid met symbolen en codes
die de gebruikte afscherming beschrijven (verklaring:
zie  tekst). De ononderbroken Lijn staat voor
draaiing van de stimulus naar Links, de gestreepte
lijn voor draaiing naar rechts. Stimulatie van het
Linker oog met een strepenpatroon van 0.2 perioden
per graad en een snelheid van 12 °/s. Gemiddelden en
standaarddeviaties van metingen bij 10 proefpersonen.

4.5.1. Verticale afschermingen,

De invioed op de optokinetische respons van
afscherming van de linker of rechter helft wvan het
gezichtsveld werd onderzocht, aangevuld met een aantal
situaties waarin niet precies de helft werd afgeschermd,
maar waarin centrale gedeelten werden gestimuleerd of Jjuist
mee afygeschermd. De resultaten zijn te zien in de figuren
4.29 £/m 4.32. De middelste van de op de X-as weergegeven
stimalussituaties, aangeduid met de code "0", representeert
stimulatie van het gehele gezichtsveld. Links en rechts
daarvan staan afschermingen aan de linker resp. rechter

kant.
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Figuur 4.30. Als figuur 4.29. Stimulatie wvan het
rechter cog met een snekheid van 12 %/s.

De eerste stap naar links wordt gevormd door een afscherming
tot 15° voor de fovea ("EL-15"). In de volgende situaties is
het scherm in stappen van 5° verplaatst tot 15° voorbij de
fovea ("L+15"). De afscherming waarvan de begrenzing op de
fovea geplaatst is, simuleert een hemianopsie (code "LO").
FPiguur 4.29 geeft de resultaten weer wvan stimulatie
van het linker ocg van tien proefpersconen met een
strepenpatroon van 0.2 perioden per graad, roterend in twee
richtingen met een stimulussnelheid van 12 °/s. Uitgaande
van stimulatjie wvan Thet gehele gezichtsveld deden de
afschermingen de "gain" weinig dalen zolang de fovea
gestimuleerd bleef. Het niveauw van de "gain" in de figuur
is dan ook betrekkelijk constant in het gedeelte van de

curve tussen "L-5" en "R-5".

- 94 -



Leye
30°%/s

Gain

i 1

P PN NSNS IS NSNS
L+15 L+10 L+5 LO L-5 L—?%Ic_g‘llideod SF;—JEO?JO R-5 RO R+5 R+10 R+15

Figuur 4.31. Als figuur 4,29. Stimulatie wvan het
Linker oog met een snetheid van 30 Os.

Ook zou minder duidelijk een piek in de curve bij
afscherming "0" zijn opgetreden, indien de verkleining wvan
de afscherming zowu zijn voortgezet met stappen van 59 tot de
grootst mogelijke omvang van de stimulus. Deze bevindingen
zijn in overeenstemming met de resultaten die gevonden
werden voor situaties waarin zich aan beide zijden een
afscherming bevond tot 15°, 10% en 5° voor de fovea en die
beschreven werden in paragraaf 4.2.1. 1Indien de afscherming
reikte tot 5° over de fovea, was de respons laag,
Uitbreiding wvan de afscherming tot 109 en 15° over de fovea
deed de "gain" nog iets wverder dalen, maar d&de sterkste
daling 1is te zien in de gedeelten van de curve tussen "L-5"
en "L+5" en tussen "R-5" en "R+5". De ‘“gain" die bereikt
werd indien de afscherming reikte tot aan de fovea, nam een
midden-positie in tussen de "gain" bij geheel gestimuleerde
en de "gain" bij bedekte fovea.

Stimulatie van het rechter cog met een snhelheid van
12 “/s (figuur 4.30) leidde tot dezelfde bevindingen.
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Figuur 4.32. Als figuur 4.29. Stimulatie wvan het
rechter oog met een snelheid van 30 ®/s.

De figuren 4.31 en 4.32 representeren de resultaten
van stimulatie met een snelheid van 30 °/s voor linker resp.
rechter oog. De vorm van de curves is gelijk aan die voor
de snelheid 12 9/s, evenals de te trekken conclusies. Wel
liggen de absolute waarden in alile situaties iets lager.
Gemiddeld over 2 draairichtingen, 2 ogen en 10 proefpersonen
bedroeg de “gain" VOoOor stimulatie van het gehele
gezichtsveld met 12 %/s 0.80 en met 30 /s 0.71. Gemiddeld
over alle situaties waarin sen afscherming werd gebruikt,
was het verschil 0.11.

De gegevens van stimulatie wvan een Thelft van de
retina werden gebruikt om nog een drietal vergelijkingen te
maken. Het gaat hierbij om het met elkaar in verband
brengen varn optokinetische reacties op verschillende
stimulussituaties, het vaststellen van het verschil en het
testen van het betrouwbaarheidsinterval voor het gemiddelde
verschil met behulp van de Student's t-toets. Reeds eerder

werd een drietal vergelijkingen Dbesproken, zodat het in
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totaal om de volgende zes mogelijkheden +tot vergelijken
gaat:

1) Vergelijking wvan de "gain" voor linker en rechter oog
(besproken in paragraaf 4.1).

2) Vergelijking van de "gain" wvoor linker en rechter
draairichting (besproken in par. 4.1)

3) Vergelidking wvan de ‘'gain" Dbij een links- en
rechtgzijdig geplaatst scherm.

4) De combinatie wvan 1) en 2): Vergelijking wvan de
"gain® bij temporonasale en nasotemporale stimulatie
(besproken in par. 4.1).

5) De combinatie wvan 1) en 3): Vergelijking wvan de
"gain" Dbij stimulatie wvan het linker oog met een
linkszijdig geplaatst scherm en van het rechter oog
met een rechtszijdig scherm (stimulatie van nasale
helften van het gezichtsveld) met stimulatie van het
linker oog met een rechtszijdig geplaatst scherm en
van het rechter oo0g met een linkszijdig scherm
(temporale helften van het gezichtsveld).

6} De combinatie van 2) en 3): Vergeliiking wvan de
"gain" bij rotatie naar links met een linksziijdig
geplaatst scherm en rotatie naar rechts met een
rechtszijdig scherm (centripetale stimulatie) met de
"gain" bij rotatie naar rechts met een linksziidig
geplaatst scherm en 1rotatie naar links met een

rechtszijdig scherm (centrifugaal).

Stimulatie van de rechter of 1linker helft wvan het
gezichtsveld {afschermingen "LO" resp. "RO") 1leverde
gemiddeld weliswaar een verschil op ten gunste wvan de
rechter helft (situatie "LC", verschil 0.04), maar de
spreiding was groot {standaarddeviatie wvan Thet verschil
0.21) en het verschil was statistisch niet significant
{(p > 0.05).

De respons op optokinetische prikkeling wvan het
(grotere) nasale deel van de retina (temporale helft van het
gezichtsveld) was gemiddeld iets sterker (verschil in "gain"
G.02) dan de respons vanuit het temporale deel van de retina

(nasale helft wvan het dezichtsveld). De spreidin was
g



echter groot (standaardeviatie 0.21) en het verschil was
niet significant (p > 0.05}.

Belangrijker was de asymmetrie die optrad bij de
vergelijking wvan de reactie op een centripetale en een
centrifugale stimulus (punt 6}. Bij deze mogelijkheid tot
vergelijken 1is de draairichting betrokken en reeds eerder
werd melding gemaakt van de voorkeur voor een temporonasaal
gerichte stimulus. Voor de figuren 4.29 en 4.31 (linker
0og) zou dit betekenen dat de curve voor rotatie naar rechts
(gestreepte lijn) hoger ligt, hetgeen alleen in het rechter
deel van de figuren het geval is. Voor de figuren 4.30 en
4.32 (rechter oog) =zou de curve voor rotatie naar links
{ononderbroken lijn) hoger moeten liggen, hetgeen opgaat
voor Thet linker deel. Voor de genoemde gedeelten van de
figuren, met name voor de meetpunten "LO" en "RO", geldt dat
de temporonasaal gerichte stimulus gelijk 1is aan de
centripetale stimulus en deze stimulus gaf een hogere "gain®
dan de nasotemporale of centrifugale stimulus. In de andere
gedeelten van de figuren, dat wil zeggen in de situatie "LO"
voor het linker oo0og en "R0O" voor het rechter o0y, 1is
centripetaal tegengesteld aan temporonasaal. De
centripetaal (nu gelijk aan nasotemporaal) gerichte stimulus
was o0k hier sterker dan de centrifugale (of temporonasale)
stimulus. Twee asymmetrie&n spelen dus door elkaar. Het
belangrijkst is daarbij de vraag of een stimulus naar de
fovea toe gericht was of juist er van af. In de situaties
"LO" en "RO" was de reactie op de centripetale stimulus met
een gemiddelde "gain" wvan 0.43 beduidend sterker dan die op
de centrifugale (gemiddelde "gain" 0.34). Het verschil van
0.09 was ondanks de spreidiig van + 0.21 statistisch =zeer
significant {(p < 0.001}. Ook hierbij dient echter
aangetekend te worden dat het niet ging om een constant
verschijnsel in alle individuele proefpersonen. Zo
vertoonden twee van de tien proefpersonen zelfs een voorkeur
voor de centrifugale stimulus.

Het onderscheid tussen centripetaal en centrifugaal
kan gemaakt worden in alle situaties waarin tenminste de
helft van het gezichtsveld is bedekt. Indien de afscherming

echter vreikte tot 5%, 10° of 15° voorbij de fovea leverden
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beide stimuli een gelijke {lage) “gain" op. 0ok de
situaties waarin alleen een perifoveaal gebied werd
gestimuleerd, dat reikte van 5° tot 152 wvanaf de fovea,
werden onderzocht op deze asymmetrie. (Met "perifoveale
zone" wordt anatomisch het gebied bedoeld dat zich rondom de

fovea uitstrekt van ongeveer 9.3° tot 14.5° wvanaf het

midden, zie Duke-Elder en Wybar, 1961). Deze situaties
worden gerepresenteerd door de Kolommen in de figuren 4.4,
4.6, 4.8 en 4.10. Dit gebied reageerde sterker op een
centrifugale stimulus (gemiddelde ‘“gain" 0.27) dan op een
centripetale stimulus (gemiddelde “gain" 0.23). Ook dit
verschil was statistisch significant {0.04 + 0.16,

p < 0.03), maar niet voor alle individuen aanwezig.

Ten aanzien van deze voorkeur kan geconcludeerd
worden dat statistisch bezien het perifoveale gedeelte van
de retina sterker op centrifugale prikkels reageert, terwiil
aan de retina als geheel —-en niet juist aan het gedeelte
verder dan 15° perifeer- een voorkeur voor centripetale

prikkels kan worden toegeschreven.

4.5.2. Horizontale afschermingen.

Tenslotte werd bij wviif normale proefpersonen de
reactie onderzocht op optokinetische stimulatie wvan de
onderste en van de bovenste helft van het gezichtsveld van
het rechter oog. De figuren 4.33 en 4.34 geven de
resultaten weer. Dit onderzoek vond plaats in de sessie
waarin ook het centrum en de periferie werden gestimuleerd
door gebruik te maken van horizontale afschermingen
(paragraaf 4.2.2). Indien de afscherming zich uitstrekte
tot aan de fovea, bereikte de "gain" over het gehele traject
van gebruikte stimulussnelheden waarden die gelegen waren
tussen de "gain"-waarden bij stimulatie van het centrum en
die bij afscherming daarvan. Gemiddeld over snelheden en
draairichtingen bedroegen deze waarden 0.77 voor centrale
stimulatie, 0.66 voor stimulatie van een helft en 0.55 voor

perifere stimulatie.
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Figuur 4.33. "Gain" als functie van de stimulus-
snelheid. stimulatie met het patroon van 0.2
periocden per graad van de onderste helft wvan het
gezichtsveld {afscherming *U0"). Gemiddelden en
standaardeviaties van metingen van het rechter oog
bij 5 proefpersonen.

De reactie op stimulatie van de (grotere) onderste helft
(0.67) was bij benadering gelijk aan die van de bovenste
helft {0.65). Bekijken wij voor dezelfde vijf proefpersonen
de analoge situaties met wverticale afschermingen {alleen
mogelijk voor de stimulussnelheden 12 en 30 ©/s), dan vinden
wij voor centrale stimulatie (breedte van de stimulus: 20°)
een "gain" van 0.69, voor stimulatie van een helft 0.47 en
voor stimzlatie van de periferie {(breedte wan de
afscherming: 20%) 0.36. Het tegen elkaar afwegen van de
rol van verschillende delen van de retina leidde bij gebruik
van beide soorten afschermingen tot analoge
gevolgtrekkingen. Wel was de daling wvan de "gain" die
vercorzaakt werd door horizontale afschermingen relatief
gering.
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Figuur &4.34. Als figuur 4.33. Stimulatie wvan de
bovenste helft wvan het gezichtsveld <{(afscherming
"n DD") .

De eigenschap een temporonasaal gerichte stimulus te
preferen gold =zowel voor de onderste als voor de bovenste
helft van het gezichtsveld. Voor de onderste helft was Thet
verschil groter (0.08 + 0.17) en zelfs gstatistisch
significant (p < 0.02), hetgeen niet opging voor de bovenste
helft (verschil 0.04 + 0.13. p > 0.05).
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4.6, Proefpersonen met gezichtsveld-uitval.

Pathologische omstandigheden, die leidden tot uitwval
van een gedeelte van het gezichtsveld, Ybieden de
rrogelijkheid uitsluitend via het resterende deel het
optokinetische systeem te prikkelen. Om de uitkomsten te
kunnen vergelijken met de resultaten van onderzoek waarbij
selectief gedeelten van de retina van proefpersonen zonder
afwijking van het visuele systeam werden dgeprikkeld, werd
een drietal patidnten onderzocht bij wie de aandoening een
zo distaaal mogeliike localisatie had. Tevens werden de
voorwaarden gesteld dat het een monoculaire aandoening
betrof en dat er geen aanwijzingen waren voor localisaties
van dezelfde of een andere aandoening elders in et
oculomotorische systeem.

Pati#nte A, een 59-3jarige vrouw, had sedert haar
jeugd een scheefstand van het rechter oog. Begin 1982 werd
de strabismus divergens om cosmetische redenen operatief
gecorrigeerd. Bij voorafgaand onderzoek was een oud
chorioretinitis-litteken in de maculastreek van het rechter
0o0g gezien. Het scotoom dat daarvan het gevelg was, was in
het centrale gedeelte absoluut: het object met de grootste,
bij de Goldmann-perimetrie te gebruiken afmeting en
helderheid kon c¢entraal niet worden waargenomen. Het
absclute scotoom had een omvang van ongeveer 10° x 20°
(figuur 4.35). Eet linker oog vertoonde geen afwiikingen.

De tweede proefpersocon, patiénte B, was aen
32-jarige vrouw die medio 1980 klachten kreeg die geduid
werden als neuritis retrobulbaris wvan het rechter oog.
Multipele sclerose, als oorzakeliijk proces kon niet worden
aangetoond. Het medic 1981 bepaalde gezichtsveld vertoonde
een  groot, absoluut, centraal scotoom. Twee weken voor het
onderzoek naar de OKN (maart 1982) was de aandoening zover
teruggegaan, dat een gezichtsveld werd gevonden zoals dat
staat afgebeeld in figuur 4.36. Een object met een diameter
van 23.5' en een helderheid van 318 cd/m2 kon in een Jgroot
centraal gedeelte {afmetingen 153° x 20°) niet worden gezien.

Het gezichtsveld van het linker oog was normaal.
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Figuur 4.35, Gezichtsveld van het rechter oog wvan
proefpersoon A. Centraal bevindt zich een absoluut
centraal scotoom (5-4). De testomstandigheden worden
aangeduid door getallenparen. Het eerste getal geeft
de diameter van het testobiect in Dboogminuten als
volgt weer: 1=5.8, 2=11.8, 3=23.5, 4=46.9, 5=93.6.
Het tweede getal geeft de helderheid in cd/m* als
volgt weer: 1=10, 2=31.8, 3=100, 4=318.

De achtergrondverlichting had een Lluminantie wvan
10 cd/me.

PatilBnt C, een 35-Jjarige man, had XXort voor het
onderzoek eveneens een centraal "3-4 scotoom", echtexr van
geringe omvang (diameter ongeveer 5%) en van het linker oog
{(figuur 4.37). Ock Thier luidde de diagnose van de sedert
een Jjaar Dbestaande aandoening: neuritis retrobulbaris

e.c.i. Het rechter cog vertoonde geen afwijkingen.

- 103 ~



Figuur 4,36, Gezichtsveld van het rechter oog van
proefperscon 8. Achtergrondverlichting 10 cd/m*.

Beoordeeld aan de hand wvan de papler-registraties
werd bij geen van de patifnten een spontane nystagmus of
een nystagmus latens gevonden. De OKN kwam meteen na het
begin van de stimulatie tot stand en vertoonde geen

geleidelijke toename van de snelheid van de langzame fase.
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Figuur 4.37. Gezichtsveld van het Llinker oo0g van
proefpersoon (. ginnen 20° vanuit het midden werd
een speciale fixatie methode gebruikt. Achtergrond-
verlichting 10 cd/mz.

De resultaten van het onderzoek met het
strepenpatroon van 0.2 perioden per graad wvan de
preefpersonen A, B en C staan weergegeven 1in de figuren
4.39, 4.40 en 4.41. Daarnaast laat figuur 4.38 de
uitkomsten zien van onderzoek in een aantal vergelijkbare
situaties bij vijf normale proefpersonen. De bovenste twee
curves van de vier figuren tonen de respons oOp stimulatie
van het gehele gezichtsveld van normale ogen (linker en

rechter draairichting zijn afzonderlijk weergegeven).
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Figuur 4.38. "Gain" als
functie van de
stimulussnelheid en

afscherming Stimulatie

met het patroon van 0.2
perioden per graad van
het gehele gezichtsveld
{bovenste deel) en van
de periferie b1}
afscherming van een
centrale sector van 10°

Links tot 10° rechts van
de fovea (midden). De
ononderbroken Lijn geeft
draating van de stimulus
naar Llinks aan en de
gestreepte Lijn draaiing
naar rechts. In het
onderste deel zijn beide-
draairichtingen samen-—
genomen. be
ononderbroken Lijn staat
voor stimulatie van het
gehele gezichtsveld en
de gestreepte Lijn voor
stimutatie van de
periferie. Gemiddelden
en standaarddeviaties
van metingen wvan het
rachter oog van 5
normale proefpersonen.
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Figuur 4.39.
Optokinetische respons
van  proefpersoon A.
"Gain" als functie van
de stimulussnelheid,
Stimulatie met het
patroon van 0.2 perioden
per graad wvan  het
normale vog (boven) en
van het aangedane ocog
{midden}. Ononderbroken
Lijn: draaiing nhaar
Links, gestreepte Lijn:
draaiing naar rechts.
Gemiddeld over beide
draairichtingen staan
resultaten van Linker
{ononderbroken Lijn) en
rechter oog (gestreepte
Lijny  samen in  het
onderste deel wvan de
figuur.



De middelste twee curves van de figuren 4.39, 4.40 en 4.41
tonen de respons van ogen met een pathologisch centraal
scotoom, terwiijl de middelste twee curves van figuur 4.38
ter vergeliiking de respons van een normaal o0og op
stimulatie bii afscherming van een centrale sector van 20°
laten =zien (ook hier respons op stimulatie naar links en
naar rechts afzonderlijk). 1In de onderste gedeelten ziin de
reacties op beide draairichtingen samengenomen. De conderste
twee curves van figuur 4.38 representeren de reactie op
stimulatie wvan het gehele gezichtsveld en van perifere
stimulatie bij een centrale afscherming en de onderste twee
curves van de figuren 4.39, 4.40 en 4.41 geven de respons
van het normale en van het pathologische oog weer.

De "gain", gemiddeld over de zes stimulussnelheden en
de twee draairichtingen, bij stimulatie wvan Thet gehele
gezichtsveld van de vijf normale proefpersonen bedroeg 0.72.
Door afscherming wvan het centrum daalde de 'gain" tot
gemiddeld 0.32.

De waarden van de "gain" van het normale linker oog
van proefpersoon A zijn aan de lage kant, maar de relatie
met de stimulussnelheid is vergelijkbaar met die bij normale
proefpersonen. Stimulatie wvan uitsluitend de periferie
leverde ook indien de centrale uitval werd vercorzaakt door
een aandoening van de retina een lagere "gain" op (gemiddeld
over de zes stimulussnelheden en de twee draairichtingen:
0.34) dan stimulatie van een intact gezichtsveld (gemiddeld
0.51). De respons van het aangedane oog van proefpersoon B
was met een gemiddelde “gain" van 0.39 eveneens lager dan
die van het normale oog (gemiddeld 0.54). Stimulatie met
het strepenpatroon dat een periode had van 5% van het
aangeadane 00og Vvan proefpersoon C, die een scotoom had
waarvan de diameter wvan het meest aangedane deel ook
ongeveer 5% bedroeg, leverde een slechts weinig lagere
"gain" (gemiddeld 0.54) op dan die van het normale oog
(gemiddeild 0.61).
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Ten opzichte van de "gain" van het normale ocog daalde
de respons van het aangedane oog van de proefpersonen A, B
en C dus met resp. 33%, 28% en 11%. Dit 1lijkt in verband
te staan met de ernst van de aandoening, die immers het
gezichtsveld van A het meest en dat wvan C het minst
aantastte. De bij norrmnale proefpersonen gebruikte
afgcherming, dJdie wat betreft de breedte het meest
overeenkwam met het scotoom van proefperscon A, leidde tot
een grotere daling van de "gain" ten opzichte van de reactie
op stimulatie van het gehele gezichtsveld (56%, bij A: 33%)

Naast deze kwantitatieve verschillen zijn de
overeenkomsten duidelijkx en onderstrepen de resultaten van
het onderzoek van proefpersonen met een gezichtsveld-uitval
het belang van het centrale deel wvan de retina voor
optokinetische reacties,

Bij vergelijking van de reactie op een temporonasaal
gerichte stimulus met de reactie op een nasotemporale
stimulusrichting valt voor de proefpersonen A en B op dat de
temporonasale wvoorkeur van het ocog met het scotoom sterker
was dan van het normale ocog. Ock proefpersoon C vertoonde
dit verschijnsel als men Dbedenkt dat de nasotemporale
voorkeur van het normale oog veranderde in een (weliswaar
geringe) temporonasale voorkeur van het aangedane oog. Het
verschil in “gain" ten gunste van een temporonasale
stimulus, dat met een grote spreiding o©ok bij normale
proefpersonen werd gevonden, manifesteerde zich bij hen niet
specifiek ©bij stimulatie van de periferie (zie ook figuur
4,23, gesloten cirkels). Dit zou erop kunnen wijzen dat het
hierbij wvooral gaat om een eigenschap van de retina met
patholegische fovea-uitval. De grote variabiliteit in
optokinetische reacties bij de normale proefpersonen laat
echter niet toe de beschreven reacties van proefpersonen met
aitval wvan het centrale deel van het gezichtsveld daarvan

scherp te onderscheiden.
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HOOQFDSTUK 5.

DISCUSSIE.

Het in dit proefschrift beschreven onderzoek werd
opgezet om een aantal aspecten van de stimulus-respons
relatie van de menselijke optokinetische nystagmus nader te
onderzoeken. In het bijzonder werd de invlced van de
spatifle relatie tussen de diverse retinadelen en de

visuele stimulus onderzocht.

5.1. Respons op stimulatie van het gehele gezichtsveld.

De optisch gestuurde stabilisatie was optimaal bij
lage stimulussnelheden (6 ©/s en 12 9/s), maar ook dan niet
perfect {"gain" 0.8 - 0.9, =zie addendum). Bij hogere
stimulussnelheden werd dJde stabilisatie gaandeweqg minder.
Gegevens in de literatuur omtrent de relatie tuésen de
stimulussnelheid en de "gain"™ ziijn betrekksliik schaars.
Veelal verrichtten de auteurs hun onderzoek met weilnig
simulussnelheden.

Yee et al. {1982) onderzochten twee groepen
proefpersonen, ingedeeld naar leeftijd, en stimuleerden met
30 ©/s en 60 ©/s. Voor 20- tot 40-jarigen vonden =zij een
"gain” wvan 0.88 + 0.05 resp. 0.7%9 + 0.13: voor 50- tot
85-jarigen een "gain" van 0.65 % 0.15 resp. 0.50 + 0.09.
De uitkomsten van mijn onderzoek vallen daar tussenin, maar
de leeftijd (23 tot 45 Jjaar) kwam overeen met Yee's eerste
groep. De standaarddeviaties waren van overeenkomstige

grootte.
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Figuur 5.1. "Gain" ats functie van de stimubus-—

snelheid. Vergelijking van gegevens van
verschillende onderzoekers. Gesioten cirkels: data
van dit proefschrift. Gesloten wvierkanten:

Collewijn en Van der Steen (niet gepubliceerd). Open
cirkels: gegevens ontleend aan Grliittner (1939),
Open vierkanten: Yee et al. {1982, 20 - 40~ jarige,
normale proef- personen). Kruisies: Honrubia (1979,
Fig. 3.2, staarnystagmus). Driehoeken: Zee et
al. (1976, normale proefpersonen).

Figuur 5.1 vergelijkt de gegevens van andere auteurs (o.a,
Yee et al. 1982: open vierkanten) met die van ons
onderzoek. De gesloten cirkels met de ononderbroken 1ijn
geven gemiddelde waarden weer die =zijn verkregen door
stimulatie met het patroon van 0.2 perioden per graad en die
in figuur 4.1 zijn afgebeeld voor linker en rechter oog en
linker en rechter stimulusrichting afzonderlijk. Deze

gegevens komen goed overeen met eerdere, niet gepubliceerde’
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bevindingen van Collewijn en Van der Steen {gesloten
vierkanten) die voor de stimulatie gebruik maakten van een
werkelijk roterende, gestreepte trommel en niet van een
strepenpatroon dat niet geheel scherp werd afgebeeld op een
half-cilindervormig scherm. De overeenkomst wijst erop dat
het niet aan de optische kwaliteit van onze stimulus te
wijten was dat de "gain'"-waarden Dbetrekkeliijk laag waren.
Dit sluit goed aan bij de vondst van Schor en Narayan (1981)
in een onderzoek naar de invloed van de stimulussnelheid en
de spatiéle frequentie van het stimuluspatroon op de OKN,
dat de optokinetische reactie op sinusvormige patronen
identiek was aan de reactie op blckgolf patronen. Het
plaatsen van het spoeltje op de oogbol van een proefperscon
had soms enig effect op de gezichtsscherpte. 0ok hierdoor
kunnen de relatief lage '"gain"-waarden niet verklaard
worden, aangezien de visusdaling, zo die al optrad gering
was, terwiijl Post et al. (1979) vonden dat zelfs een sterke
visusdaling, *eweeg gebracht met behulp van voorzetlenzen,
geen storende inviced had op de QKN. De snelheid wvan de
langzame fase wveranderde slechts voorspelbaar door de
vergrotende werking van de lens, totdat het beeld te wazig
werd om als bewegende stimulus herkend te kunnen worden. In
mijn onderzoek werden de ‘“gains" hoger door Therhaalde
deelneming als proefpersoon. Dit wordt geillustreerd door
de resultaten van stimulatie van het rechter ocg met het
patroon van 0.2 perioden per graad {(vgl. figuur 4.2) in
figuur 5.1 weergegeven door de dgesloten cirkels met de
gestreepte lijn. Geen van de overige auteurs, wier gegevens
in figuur 5.1 verwerkt werden vermeldde dit fenomeen.

Gegevens omtrent staarnystagumus {(kruisijes) die
ontleend zijn aan werk van Honrubia (1279) komen eveneens
goed overeen met miin bevindingen.

Tot betrekkelijk hoge “"gain"-waarden kwamen Zee et
al. {19276, driechoeken) en Grfittner {1939, open cirkels)
vooral bij hoge stimulussnelheden. Dit verschil kan deels
voortvioeien uit problemen met de calibratie bij de
gebruikte electro-cculografische registratiemethode. Ook
was de instructie van Zee et al. (1976) meer gericht op het

opwekken van een actieve dan van een passieve nystagmus.
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Voorts =zijn de gegevens van Grittner {1939} niet gebaseerd
op gemiddelden, maar op selecties wvan de optokinetische
respons op de maximale sSnelheden van de langzame fase. De
door mij gebruikte meetmethode bood de mogelijkheid tot een
absolute calibratie, onafhankelijk van de proefpersoon. Bij
mijn onderzoek heb ik er de wvoorkeur aan gegeven ondanks
onvermijdelijk optredende vermenging van passieve en actieve
OKN (staar- en kijknystagmus) door middel van experimentele
omstandigheden en instructie het accent te leggen op de
passieve wvorm. Verdar had het mijn voorkeur de
kwantificering te baseren op een representatief gedeelte van
de optokinetische respons, hetgeen werd hereikt door het
berekenen van de gemiddelde “gain" van de langzame fase
gedurende een constante periode van 16.4 sec.

In hoeverre kan de optokinetische respons nog
verbeteren door het gebruik van andere stimuluspatronen?
K8rner en Schiller (1972) stimuleerden cirkelvormige
gedeelten wvan het gezichtsveld van apen met patronen van
witte en zwarte strepen van gelijke breedte met spatiéle
frequenties wvan 0.2, 0.1 en 0.05 perioden per graad. Als
het gestimuleerde gedeelte groter was dan 59 in diameter
gaven alle patronen dezelfde respons. Vanuit een gedeelte
dat slechts 2° in diameter was kon bij localisatie op de
fovea een OKN worden opgewekt. Dit lukte echter niet bij
spatiBle frequenties kleiner dan 0.1 perioden per graad.
In die sgituatie was echter gedurende 60% van de tijd geen
enkel bewegend contrast zichtbaar.

Het deel van het huidige onderzoek dat betrekking had
op de invloed van de spatifle frequentie op de OKN was er
niet op dericht te bhepalen welke uiterste frequenties nog
als effectieve afferente signalen voor het optokinetische
systeem konden dienen. Het doel was een Dbeperkt aantal
stimuluspatronen +te conderzoeken waarcp een goede respons te
verwachten viel en na te gaan of belangrijke verschillen in
responsies optraden en zo ja, welk stimuluspatroon het meest
effectief was. Daartcoce werden patronen gebruikt met een
spatidle frequentie die hoog genoeg was om 00X bij
stimalatie van een klein deel wvan Thet gezichtsveld een

voldoende aantal bewegende contrasten te leveren, doch niet
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zo hoog dat een verminderde optokinetische reactie zou
kunnen volgen (schor en Warayan, 1981}. Uit deze
bevindingen kwam naar voren dat de beste respons kwam van de
patronen van 0.5 en 0.2 perioden per graad, doch dat er geen
belangrijke verschillen waren tussen de optokinetische
reacties opgewekt met patronen met spati8le frequenties wvan
0.5 tot 0.05 perioden per graad. Ook aan de meest
opvallende bevinding, de hoge "gain" bij stimulatie van een
onvolledig gezichtsveld met het patroon van 0.5 perioden per
graad met lage snelheden, kunnen geen andere conclusies
worden verbonden, gezien het feit dat de wverschillen nilet
systematisch verband hielden met de reeks van toegepaste
spati8le frequenties of afschermingen. Evenmin geven
resultaten van onderzoek met hogere spatillle frequenties
{Schor en Narayan, 1981} daartoe aanleiding.

Schor en Narayan {198l) onderzochten de invlced wvan
de spati8le freguentie en de snelheid van de stimulus op de
OKN. Zi]j stimuleerden een gedeelte wvan het gezichtsveld dat
wisselend wvan omvang was en waarvan de randen statlonair in
de omgeving waren. In optimale omstandigheden wvonden =zij
een hoge "gain" {tot 0.95) die afnam naarmate de
stimulussnelheden en de spatidle frequenties hoger werden.

De ‘"gain" daalde tot minder dan 0.7 bij een temporele

freguentie (=spatilsle frequentie =x stimulussnelheid) van
24 Hz (d.w.z. passage van 24 spatifle perioden per
seconde). Deze grens van 0.7 werd ook overschreden bij een

stimulussnelheid wvan 12 °/s in een klein gezichtsveld
{breedte 10°) of 24 °/s in een wat groter gezichtsveld
{(breedte 459). Dit Dbetekende dat voor de lage spatilie
frequenties (9.5 en 1.0 perioden per graad in het 10%-veld
resp. 0.5 in Thet 45°-veld) niet deze fregquentie, maar de
stimulussnelheid de (vermindering wvan de) optokinetische
respons bepaalde. Voor nog lagere spatidle frequenties kom
ik tot dezelfde conclusie, zodat dJde Dbevindingen voor
spatifle freguenties wvan 0.05 tot 0.5 perioden per graad
goed aansluiten bij de resultaten wvan Schor en Narayan

(1981) voor frequenties van 0.5 tot 16 perioden per graad.
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5.2, Respons op stimulatie wvan een gedeelte van het

gezichtsveld.

Voor het konijn is aangetoond dat dJde belangrijkste
bijdrage aan de totstandkoming van de OKN komt vanuit de
visuele band (Dubcis en Collewijn, 197%a). Deze dominerende
invloed vanuit delen van de retina dJdie het dichtst
geinnerveerd zijn geldt ook voor de Kkat. Hoffmann et
al. (1982) stimuleerden bij katten retinadelen van 209 bij
20° op verschillende afstanden van de area centralis. De
nethode was vergelijkbaar met de onze; de localisatie van
de stimulus was gekoppeld aan de cogbewegingen. De
optokinetische respons vermninderde naarmate de afstand tot
het centrum toenam, waarbij een belangriike vermindering te
zien was, indien de area centralis niet binnen het
gestimuleerde gedeelte viel. Toch betekende deze centrale
dominantie niet dat de area centralis onmisbaar was voor een
optimale respons. Als een gestimuleerd perifeer gedeelte
groot genceg was, kon het centrum gemist worden. Zo ward
bij een centraal scotoom van 20° bij 20° een "gain"  Tbereikt
die gelijk was aan de "gain" bij stimulatie van het maximale
gezichtsveld wvan 90° bij  90°. Bij stimulatie in
aanwezigheid wvan een centraal scotoom van 23%° (horizontaal)
bij 20° was de "gain" licht gedaald, vooral voor hogere
stimalussnelheden, maar nog altijd hoger dan bij stimulatie
van alleen dit centrale deel van 25° bij 20°.

Bliikens mijn onderzoek betekent de dominerende
invloed van dicht geinnerveerde retinadelen voor de mens dat
het centrum onmisbaar is voor een optimale respons. De
"gain" was in iedere situatie waarbij het centrum was
afgeschermd kleiner dan bij stimulatie wvan het gehele
gezichtsveld. Het aanbrengen van een centraal scherm met
een breedte van 20° deed de ‘"gain" sterk verminderen,
sterker dan afscherming van de periferie met stimulatie van
deze centrale sector. Afscherming wvan de periferie had
slechts dan een groter effect, wanneer de overblijvende
centrale sector zeer klein was (5% breed) en dan alleen nog
bij de snelheid 30 9/s.
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Ock Cheng en Outerbridge (1975) onderstreepten het
belang van de centrale retina voor de OKN, hoewel met kleine
centrale scotomen (52 in diameter) een =zelfde "gain" werd
bereikt als bij stimulatie wvan het maximale gezichtsveld
(80° horizontaal bij 60° verticaal). Mogelijk speelde het
grof gestructureerde stimuluspatroon hierbij een rol.
Bovendien is met behulp wvan een electro—~oculografisch
gemeten oogpositie signaal de plaats wvan de afscherming
moeilijk exact te regelen, hetgeen eveneens gevolgen kan
hebben gehad voor de respons. De inhiberende invloed van
centrale scotomen die wij vonden, gold =zowel voor de
kleinste centrale afscherming die gebruikt werd (breedte 5°)
als voor stimulatie in scotopische omstandigheden.

Deze laatste omstandigheid werd niet ZozZeer
gecreéerd om de invlcoed van de luminantie van de stimulus
te onderzoeken, als wel om slechts perifeer gelegen
receptoren te prikkelen. Wat we in fotopische
omstandigheden noch bij stimulatie van het gehele
gezichtsveld, noch bij stimulatie wvan uitsluitend de
periferie =zagen, deed zich wel voor in scotopische
omstandigheden, namelijk een verschil in respons op
verschillende stimuluspatronen. Bij hoge snelheden was de
reactie op het patroon van 0.5 perioden per graad beduidend
minder &an op het patroon van 0.05 perioden per graad. Dit
verschil in respons Theeft dus nlet zozeer met centrale
afscherming, als wel met luminantie-omstandigheden te maken.

De methode om OKN wvanuit het centrum en OKN vanuit de
periferie wvan elkaar te scheiden door middel van stimulatie
van het gehele gezichtsveld met aitzondering van
afgeschermde, aan dJde cogbewegingen gekoppelde gedeelten is
ook door anderen toegepast. Miyoshi et al. (1978)
gebruikten de methode om verschillen tussen centrale en
perifere OKN betreffende de ruimtelijke verdeling van snelle
en langzame fasen te onderzoeken. Hun bevindingen ten
aanzien van de centrale OKN zijn moeilijk te interpreteren,
omdat de centrale stimulus in hun experimenten een diameter
had van 20°, terwijl de afstand tussen de strepen van het
stimuluspatroon 30° bedroeg. Dit betekende dat gedurende

centrale stimulatie geen enkel bewegend contrast zichtbaar
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was gedurende een derde deel van de tijd, hetgeen mceilijk
als een optimale stimulus voor de QKN beschouwd kan worden.
Dit zelfde probleem doet =zich ook voor bij enkele andere
onderzoeken die leidden tot de conclusie dat het vooral de
retinale periferie is die betrokken is bij de
staarnystagmus. Hood (19275) schermde de periferie af met
een aan het hoofd bevestigde koker. Een proefpersococon die
met één ocog door de koker keek =zag, afhankelijkx wvan de
lengte, een centrale stimulus met een diameter van 219 tot
5. De stimulus van smalle witte strepen Op een zwarte

ondergrond met een interval van 15° kon bij deze perifere

beperking geen goede OKN opwekken, hetgeen niet
verwonderlijk is, temeer daar de koker tevens stationaire
contouren in het gegichtsveld Dbood. Zulke gefixeerde

begrenzingen ocefenen een aanzienliijk inhiberend effect uit
op de OKN en bemceilijken de interpretatie van de
resultaten. De door Hood (1967) beschreven vormverschillen
tussen centrale en perifere OKN werden noch door andere
onderzoekers (Cheng en Quterbridge, 1975 en Miyoshi, 1978}
bevestigd, noch door mijn bevindingen die veeleer wijzen op
een afwijking vanaf de middenpositie in de richting wvan de
snelle fase bij een stimulus met een goede respons en eeén
wisselende deviatie bij een minder sterke stimulus.

Het werk van Yee et al. (1982) en Baloh et al. (1982}
verschilt wvan het hier beschreven onderzosk doordat hun
proefpersonen een pathologische gezichtsvelduitval Thadden.
Zij stimuleerden met een strepenpatroon waarbij witte
strepen van 1° breed een interval hadden van 15% en vonden
bij patifnten met een perifere gezichtsvelduitval en een
centrale gezichtsveldrest van 20° of minder een significante
daling wvan de OXKN-"gain" +ten opzichte wvan het andere,
normale oog. De vraag rijst of deze vermindering =zich o0k
zou hebben voorgedaan, indien een patroon met meer
contrasten zou Zijn gebruikt. Wellicht zouden hun
uitkomsten meer overeenkomst met de mijne hebben getoond.
Gresty en Halmagyi (1279) publiceerden gegevens over
perifere OKN die verkregen waren nadat het centrale zien
door lichtadaptatie met een krachtige 1lichtflits tijdelijk

was uitgeschakeld. Het strepenpatroon was in het centrale
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scotoom onzichtbaar, maar het nabeeld zelf zou eventueel als
stimulus voor een "open-loop” OKN kunnen gaan functioneren.
Gresty en Halmagyi (1979) beschrijven dat de keuze van
strategie door de proefpersonen de uitkomsten sterk
beinvloedde, maar met een flits-scotoom kon een respons
worden opgewekt die sterker was dan de respons bij
stimalatie van een volledig gezichtsveld wvan een normaal
oog. Zelfs =zou een "gain" groter dan de waarde 1 worden
bereikt. Een "gain" groter dan 1 is onwaarschijnlijk in een
stabiel teruggekoppeld systeem, maar zou kunnen ontstaan in
een "open-loop" situatie met de randen van het scotoom als
stimulus. De relevante 1illustratie in de publicatie van
Gresty en Halmagyi (1979, fig 3) +toont echter niet de
beschreven hoge "gain". Integendeel, de "gain" bereikt geen
hogere waarde dan 0.5.

Ook in het thuidige onderzoek werden retinaal
gestabiliseerde afschermingen toegepast, waarbij de
stabilisatie afwijkingen vertoonde =zoals Dbeschreven in
hoofdstuk 3 (3.2.3. Fase-detectie). Een optokinetisch
effect wvan de afscherming op zich werd niet gezien.
Bovendien zou dit effect gelijk zijn geweest bij perifere en
bij centrale afscherming, aangezien de randen zich in Dbeide
situaties op dezelfde plaats in het gezichtsveld bevonden.
Toch waren de effecten wvan beide afschermingen zeer
verschillend in die zin dat afscherming van de periferie een
beduidend zwakker inhiberend effect op de OKN had dan
afscherming van het centrum.

Bij gebruik van horizontale afschermingsen was het
inhiberend effect minder. Afscherming van de periferie met
stimulering van een horizontale, centrale band met een
hoogte wvan  20° had geen mestbaar effect. Dit is
overeenkomstig de bevindingen wvan Dichgans et al. (1973b) en
Dichgans (1977}, bij wier experimenten zelfs een
stimuluspatroon van 2° hoog leidde tot een optokinetische
respons die gelijk was aan de responsg op stimulatie met een
patroon van 100° hoogte. Evenals bij gebruik van verticale
afschermingen zag 1k Dbij horizontale afschermingen wvan
centrale ccclusie een sterker inhiberend effect dan wvan

perifere occlusie. Stimulatie wvan de bovenhelft of de
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onderhelft van het gezichtsveld leidde tot een "gain" met
een waarde gelegen tussen de "gain" bij centrale en de
“"gain" bij perifere stimulatie. Dit alles onderstreept
nogmaals de centrale dominantie voor de OKN. Een zuivere
vergelijking met de OKN bij gebruik van verticale
afschermingen kan slechts gemaakt worden indien bij
horizontale afschermingen de verticale OKN door stimulatie
met een patreon van 1in verticale richting bewegende
horizontale strepen gebruikt wordt.

Vanuit mijn Dbevindigen blijft het onverklaarbaar
waarom Hood {1267} bij een patiént met een eenziijdig
centraal scotoom een sterkere OKN wvanuit het pathologische
dan vanuit het normale oog vond. Yee et al. {1982} en Baloh
et al. {(1982) vonden een licht tot matig gedaalde "gain" ten
gevolge wvan een centrale uitval van het gezichtsveld, maar
de verschillen bereikten niet het niveau van significantie.
Niet alleen heb ik de effecten van perifere stimulatie bij
normale proefpersonen onderzocht, maar ook de respons van
patiénten net een eenzijdig centraal scotoom. De
vermindering van de "gain" wvan het aangedane o009 ten
opzichte van het normale cog vertoonde kwantitatief verschil
net de situatie bi)j normale proefpersonen. Niettemin warer
de overeenkomsten duideliikx: bij centrale
gezichtsvelduitval was de optokinetische respons verminderd.
Tevens was er bij deze drie pati¥nten een verband tussen de
mate van vermindering van respcns en de omvang van het

centrale scotoom,

5.3. Asymmetriedn in de optokinetische respons.

Het gebruik van eenzijdige afschermingen  bij
monoculaire stimulatie in twee richtingen bood de
mogeliikheid tot onderzoek naar asymmetrieln in de OKNW in
zes situaties.

Een gelijke respons werd gevonden bij stimulatie van
de linker en de rechter helft van het gezichtsveld, bij
stimulatie van de temporale en de nasale helft wvan het

gezichtsveld en ©Pij stimulatie naar links en naar rechts.
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Bij vergelijking van beide ogen werd in onze groep van tien
proefpersonen een sterkere respons vanuit het rechter ocog
gdevonden. Dit gegeven kon niet gecorreleerd worden aan
asymmetrie8n in een aantal andere visuele functies en ik
geef er de voorkeur aan c¢ommentaar op te schorten tot
gegevens over deze vergelijking bij een groter aantal
proefpersonen bekend zijn.

Bij proefdieren (met name konijn en Xat) werd in
onderzoek naar stimulus-respons relaties van de OKN verschil
gevonden tussen de respons op temporonasale en op
nasotemporale stimuli. Dit gegeven in samenhang met
resultaten van neurofysioclogisch onderzoek verschafte
inzicht in het functioneren van bij de totstandkoming van de
OKN betrokken structuren, met name in het feit dat bij een
temporonasale en een nasotemporale respons dgedeeltelijk
verschillende structuren betrokken =zijn (zie inleiding).
Het onderzoek naar stimulus-respons relaties van de OKN van
de mens bracht eveneens verschillen aan het Llicht, waarbij
een kleine, systematische voorkeur bestond voor de
temporonasale bewegingsrichting bij monoculair opgewektie
OKN . Benadrukt moet worden dat het verschil klein was,
slechts statistisch aantoonbaar en niet in alle individuen
aanwezig. Het bestaan van zo'n verschil wijst erop dat cok
bii de mens wverschillen bestaan in de wijze waarop
optokinetische reacties o©p temporonasaal en nasotemporaal
gerichte stimuli gestuurd worden, mogelijk in samenhang met
verschillen in betrokken anatomische structuren. Deze
opvatting wordt ondersteund door de Dbevipnding dat deze
temporonasale voorkeur versterkt kan worden door pathologie
in de corticale verwerking ({zie paragraaf 2.1.3. De
cortex). Het was niet mogelijk op grond van stimulatie met
afscherming van gedeelten van het gezichtsveld de
temporonasale voorkeur op retinaal niveau in het bijzonder
toe te schrijven aan het centrum of de periferie. Wel was
bij de drie proefpersonen met pathologische uitval van het
centrale gezichtsveld deze voorkeur duidelijker in het
aangedane oog. Gezien de grote spreiding in de reactie bij
normale proefpersonen kon dit fenomeen niet duidelijk worden

afgebakend van de normale situatie. Een versterkte
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temporonasale voorkeur die wel te onderscheiden is wvan de

normale situatie %kan gevonden worden indien een goede

ontwikkeling van de fovea niet heeft plaatsgevonden. Baloh
et al. {1980b) vonden deze optokinetische asymmetrie bij
pati#nten met onontwikkelde fovea's ten gevolge van
congenitale achromatopsie. Pati¥nten met een verworven

stoornis van het foveale zien door een maculadegeneratie in
Baloh's materiaal vertoonden een symmetrische OKN. Dit
verschijnsel zou geverifillerd Xkunnen worden door de
optokinetische respons van personen met een litteken in de
macula ten gevolge wvan een congenitale toxoplasmose te
vergelijken met de respons van personen met een op latere
leeftijd verworven toxoplasmose litteken.

Zorvuldigheid bij het vergelijken van optokinetische
reactiles, verkregen bii normale proefpersonen en bij
proefpersonen met defecten in het oculomotorische systeem,
dient ook Dbetracht te worden ten aanzien van de bespreking
van centripetale versus centrifugale richtingsvoorkeuren,
De situatie waarin de helft van het gezichtsveld van normale
proefpersonen wordt gestimuleerd is natuurliik niet
functiconeel gelijk aan de situatie bij patiénten met een
hemianopsie. In mijn experimentele situatie werd de helft
van de retina niet gestimuleerd, terwijl de hemijancpsie van
patifnten meestal het gevolg is wvan eenzijdige corticale
laesies. Wanneer de gdgehele omgeving van een patiént met
een eenzijdige cortex laesie als stimulus fungeert, zouden
subcorticale centra nog toegankeljk kunnen zijn voor het
blinde deel daarvan. Verder is de corticale uitval niet
altidid nauwkeurig omschreven en kxan de uitgebreidheid
varifren in de tijd. Tenslotte kunnen secundaire effecten
optreden in centra die afferente projecties vanuit de cortex
ontvangen, zoals bijvoorbeeld de colliculus superior. De
belangrijkste door mij gevonden asymmetrie was de voorkeur
voor de centripetale draairichting bij stimulering wvan een
helft wan het gezichtsveld. Rekening houdend met het
bovenstaande kKan toch worden gewezen op de overeenkomst met
de meest freguente bevindingen bij patifinten met een
hemianopsie. ©Ook bij hen vonden Hoyt en Darcff (1971) een

voorkeur voor stimuli naar de zijde contralateraal van de
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hemisfeerlaesie, d.w.z. voor naar het centrum gerichte
stimuli. Estanol et al. (1980) kxwamen tot dezelfde
conclusie bij een pati¥nt die een unilaterale
hemisferectomie had ondergaan.

Deze bevindingen 1ijken in tegenspraak met de
resultaten van onderzoek van Dubois en Collewiijn {1979b),
die in het parafoveale gezichtsveld een voorkeur voor de
centrifugaal gerichte stimulus vonden. De situatie blijkt
hier echter gecompliceerd te worden doordat verschillende
delen van de retina een andere bewegingsrichting wvan de
gstimulus prefereren. ©Ook ik vond bij stimulatie wvan het
gebied tussen 3° en 15° vanaf de fovea dat de centrifugaal
gerichte stimulus een sterkere OKN opwekte. Deze voorkewr
zou van belang Xxunnen zijn voor het volgen van kleine
voorwerpen. Miyoshi et al. (1978) verwijzen naar werk van
Watanabe {(1960) dat in het Japans werd gepubliceerd.
Hieruit valt op te maken dat Watanabe eveneens een voorkeur
voor een centrifugaal gerichte stimulus in het parafoveale
gebied en voor een centripetaal gerichte stimulus 1in de
perifere retina vond.

Bijdragen aan een beter begrip van de betekenis van
deze asymmetriel#n zouden geleverd kunnen worden indien ook
bij neurofysiologisch onderzoek wvan proefdieren met een
fovea of area centralis aandacht zou worden besteed aan de
centrifugale versus centripetale richting van de stimulus en
indien bij patifnten met een hemianopsie zou worden
nagegaan welke invloed stimulatie van het blinde deel van

het gezichtsveld heeft op de optokinetische nystagmus.
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SAMENVATTING.

Met de term optcokinetische nystagmus (OKN)}) worden
oogbewegingen aangeduid die de positie van Thet o00g
stabiliseren ten opzichte van de zichtbare omgeving. De OKN
bestaat ult een langzame cogbeweging die de beweging van de
omgeving volgt, afgewisseld door snelle ocogbewegingen in
tegengestelde richting. Pe bestaande kennis omtrent het
verschijnsel is voor een groot deel ontleend aan onderzoek
naar de stimulus-respons relaties van de OKN bij proefdieren
in combinatie met neurofysioclogisch onderzoek. Daarbij is
gebleken dat retinadelen die de meeste ganglioncellen
bevatten het gevoeligst zijn voor optokinetische stimulatie.
Subcorticale centra bleken dJde OKN volledig +te kunnen
reguleren bii sommige diersocorten {b.v. het koniin) .,
waarbij een sterke voorkeur bestaat voor een temporonasaal
gerichte stimulus. Bij andere dierscorten (b.v. de kat)
oefent de cortex cerebri een zodanige invioced op de OKN uit
dat deze meer gymmetrisch wordt. Deze meer symmetrische OKN
werdt gezien bij alle dierscorten met een fovea of area
centralis. Ten aanzien van de situatie bij de mens staan
deze punten volop ter discussie.

In dit proefschrift wordt onderzoek beschreven naar
de menselijke OKN met speciale aandacht voor de spati8le
relatie tussen verschillende retinadelen en de visuele
stimulus. De horizontale OKN werd opgewekt bij tien normale
proefpersonen en drie patiénten met gezichtsvelduitval.
Stimulatie was monoculair met streeppatronen die zich over
het gehele gezichtsveld of over retinaal gestabiliseerde
delen daarvan uitstreXkten. De bewegingen van het ziende oog
werden nauwkeurig geregistreerd met dJde methode wvan de
sclerale inductiespoel in een magnetisch weld. De

localisatie van de stimulus was aan de oogbewegingen
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gekoppeld.

ook Tij optimale stimulatie van het gehele
gezichtsveld wvolgde het oog de stimulus niet perfect. Bij
lage stimulussnelheden (6 Z/s en 12 °/s) was de "gain" (zie
addendum) 0.8 - 0.9. De *gain" was lager b»bij hoge
stimulussnelheden en bii afscherming wvan delen van de
stimulus. Toenemende symmetrische afscherming wvan de
periferie deed de "gain" slechts in geringe mate dalen.
Centrale afscherming had echter een sterk reducerend effect.
Om een zelfde reductie +te verkrijgen moest een perifere
afscherming =zeer omvangrijk, maar een centrale afscherming
slechts klein zijn. Deze gelijke reductie werd bereikt door
stimulatie resp. afscherming wvan een centrale sector van
slechts 5° breed ("gain" 0.6). De conclusie dat de centrale
retina het belangrijkst is voor de totstandkoming van de OKN
werd bevestigd door onderzoek in scotopische omstandigheden
(waarbij het centrale deel van de fovea niet functioneert en
alleen stimulatie via de staafjes plaatsvindt) en door
onderzoek bij patiénten met een centraal scotoom. De
spatifle frequentie van het gebruikte stimuluspatroon was
binnen zekere grenzen (0.5 +tot 0.05 perioden per graad)
irrelevant.

Hoewel de menselijke retina een fovea bevat en de
corticale beinvliceding wvan de OKN omvangrijk is, werd toch
een klein, doch statistisch significant verschil tussen
temporonasale en nasotemporale OKN gevonden {de
temporonasaal gerichte stimulus wekte een sterkere respons
op}, mogelijk als uitdrukking wvan een verschil in bij de
besturing betrokken structuren. Een groter verschil werd
gevonden tussen de respons op een stimulus gericht naar de
fovea (centripetaal) en op een stimulus gericht wvan de fovea
af {centrifugaal). De centripetale OKN was sterker bij
stimulatie van een helft wvan het gezichtsveld, maar de
centrifugale OKN was sterker bij parafoveale stimulatie.
Ook hiervan worden in dit proefschrift de implicaties ten
aanzien van de Dbesturing besproken. Tenslotte werd een
significant sterkere respons vanuit het rechter dan vanuit
het linker oog gevonden. Geen asymmetris#n werden gevonden

voor stimulatie wvan linker of rechter helft van het
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gezichtsveld of wvan temporale of nasale helft wvan het
gezichtsveld.

De gegevens ontleend aan deze studie van de stimulus-~
respons vrelatie van de optokinetische nystagmus kunnen een
bijdrage leveren aan het inzicht in de besturing van de OKN

bij de mens.
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SUMMARY .

Visually elicited eye movements which stabilize eye
position with respect to the visual surroundings are called
optokinetic nystagmus (OKN). OKN consists of alternating
slow eye movements foliowing movements of the surrocundings
and rapid@ eye movements 1n the opposite direction. The
existing knowledge of OKN is mainly derived from the results
of input-output studies in animals, combined with
neurophysiological investigations. These have shown that
the parts of the retina with the highest density of ganglion
cells are the most sensitive ones for optokinetic
stimulation. In some species (e.g. the rabbit) subcortical

centres are entirely capable of mediating OKN. This type of

OKN shows a strong temporcnasal preference. In other
animals (e.g. the cat) the cortex cerebri exerts an
influence upon OKN which makes it more symmetrical. This

more symmetrical OKN is seen in all species with a fovea or
area centralis. These characteristics of OKN in man are
still quite uncertain.

This thesis describes the study of human OKN,
especially the spatial relation between different parts of
the rvetina and the visual stimulus. Horizontal OKN was
elicited in ten normal human subjects and in three patients
with visual field defects. Monocular stimulation was used
with stripe patterns covering the whole visual field or
retinally stabilized parts of it. The movements of the
seeing eye were recorded with great precision using a
scleral coil in an alternating magnetic field. Eye position
signals were also used to lock the stimulus localization to
the eye movements,

Even with optimal stimulation of the whole visual
field the eye did not follow the stimulus perfectly. With
low stimulus velocities (6 9/s and 12 °/s) gain  was
c.8 - 0.9. The gain decreased with higher stimulus
velocities and when parts of the stimulus were deleted.
Progressive symmetrical masking of the periphery lowered the

gain only mildly. ©n the other hand central occlusion had a
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strong inhibiting influence. To get a same degree of
reduction a peripheral occlusion had to be very extensive,
while a central occlusion needed to be only small. Such a
similar reduction was achieved by stimulation or occlusion
of a central sector of 5% wide (gain 0.6). The conclusion
that the central retina is dominant in eliciting OKN was
confirmed by the results with scotopic stimulation (during
which the centre of the fovea is not functioning and only
the rod system is stimulated) and by the results of the
investigation of patients with a central scotoma. The
spatial frequency of the stimulus pattern was irrelevant in
the range of spatial frequencies of 0.5 to 0.05 cycles/deg.

Although the human retina contains a fovea and human
OKN is heavily influenced by cortical centres I still found
a small but statistically significant difference between
temporonasal and nasotemporal OKN (a stronger temporonasal
response), possibly indicating a difference in the
anatomical structures inveolved. A larger difference was
found between the effects of stimulation towards the fovea
(centripetal) or away from it {centrifugal). The
centripetal stimulus was superior during hemifield
stimulation but the centrifugal stimulus was more effective
during parafoveal stimulation. Implications concerning
oculemotor conitrol are discussed in this thesis, Finally,
the response elicited through the right eye was
significantly higher than through the left eye, No
asymmetries were found for right or left rotation, for
stimulation of the right or left hemifield of vision or of
the temporal or nasal hemifield.

The results of this study of input-output relations
of optokinetic nystagmus <c¢an contribute to a better

knowledge of human ocolomotor control.
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ADDENDUM.

Verklaring van enkele in de +tekst voorkomende, meest

engels~talige begrippen.

VISUELE BAND (weelal als "visual streak" aangeduid).

Een bij het konijn beschreven, langgerekt, horizontaal
gedeelte wvan de retina dat zich onderscheidt van overige
retinadelen door een grotere dichtheid wvan ganglioncellen
{Chievitz, 1891 en Hughes, 1971).

RANDOM DOT patroon.
Een patroon bestaande uit een gelijk aantal witte en zwarte

stippen in een willekeurige verdeling {Julesz, 1964).

ON CELLEN en ON-QFF¥ CELLEN.

"On" cellen vertonen activiteit in de wvorm wvan actie-
potentialen na het begin van prikkeling ervan. Hebben de
cellen een spontane activiteit dan bestaat het "on"-effect
uit toeneming wvan de activiteit na het begin wvan de
prikkeling en afneming van de activiteit na de belindiging
van de prikkeling. "On-off" cellen geven zowel na het begin
als na het einde van prikkeling een reeks actiepotentialen
af.

GAIN.

Versterkingsfactor. In dit proefschrift wordt hiernee
bedoeld de verhouding oogsnelheid gedeeld door
stimulussnelheid.
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Stellingen behorende bij het proefschrift van

G.C. van Die

Rotterdam, 14 december 1983



De mens is niet in staat een patrocon dat zich met
zekere snelheid beweegt te volgen met cogbewegingen
van gelijke snelheid.

Lit.: Dit proefschrift

De optokinetische nystagmus van de mens 1is bij verge-
lijking van nasaal en temporaal gerichte bewedgingen
niet symmetrisch.

Lit.: Dit proefschrift

De meest centraal gelegen delen van de retina van de
mens zijn het belangrijkst voor het tot stand komen
van de optokinetische nystagmus.

Lit.: Dit proefschrift

Bewegingen van perifeer naar centraal in een half
gezichtsveld van de mens stimuleren het optokinetische
systeem meer dan bewegingen in tegengestelde richting.
Lit.: Dit proefschrift

Een electrocardiogram dat de kenmerken vertoont van
zowel het syndroom van Wolff-Parkinson-White (type b)
als van hypertrofie van de linker ventrikel kan slechts

tot eerstgenocemde diagnose leiden.

De gangbare verklaringen van de aetiologie wvan het
ulcus ducdeni op grond van (patho-}fysiclogische ver-
anderingen in de regeling van produktie en neutrali-
satie van HCl ziin onbevredigend.

Lit.: K.G. Wormsley (1983), Gut 24, 775-780



10.

11,

i2a.

12b.

Accommodatie is ook binnen de lens waarschiinliijk meer
dan alleen een passief proces.
Lit.: M.A. Kibbelaar et al. (1980), Nature 285, 506-508

Bij de bestudering van retinale electrofysiolcocgische

verschijnselen na laesie van de nervus opticus wordt

cnvoldoende rekening gehouden met begeleidende circu-

latolre veranderingen.

Lit.: W.W. Dawson et al. (1982), Invest. Ophthalmol.
Vis. Sci. 22, 796-803

Het gebruik van occipitale responsies op lichtflitsen
(flits VEP's) om uitspraken te doen over het gezichts-
vermogen gaat veoorbij aan corticale patholeogie.
Lit.: C.W. Hess (1982}, J. Neurol. 227, 193-200

Het blijft van belang aandacht te schenken aan het op
elkaar afstemmen van basisvakken en klinische vakken

in de medische opleiding.

Bij instemming met het gezegde dat huwelijk en gezin
een hoeksteen vormen voor de samenleving dient men te
bedenken dat een hoeksteen zowel een steunpunt als sen

begrenzing van ruimte wvormt.

Thecrie&n rond het relativisme vinden te weinig
praktische toepassing.
De voorafgaande stellingen zijn niet per se geschreven

vanuit de enig juiste invalshoek.
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