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Klinik och diagnostik Differentialdiagnos Indikationer för åtgärd Åt-

gärd  

  

Klinik och diagnostik 
  

Hudöverskott övre och/eller nedre ögonlock. Ofta tillsammans med 

protrusion av orbital fettvvd. 

Vanligen åldersrelaterat. Successivt svagare orbikularismuskel till-

sammans med nedsatt elasticitet i subkutan vävnad leder till veck och 

överhängande ögonlockshud.  

Familjär predisposition är vanligt men ärftliga faktorer finns inte be-

skrivna. 

Ingen rasskillnad. 

  

Differentialdiagnos 
  

PTOS: Det är önskvärt om bedömning inför ställningstagande till åt-

gärd innehåller uppgifter om: 

 

Levatorfunktion (ULE = Upper Lid Excursion).  

Normal levatorfunktion >12 mm.  

Viss funktionsnedsättning  6-11 mm 

Dålig levatorfunktion < 5 mm.   

  

MRD (=Margo Reflex Distsance).  

Normalt:  4 – 4,5 mm. 

Mild funktionsnedsättning: 2 mm 

Moderat funktionsnedsättning: 3 mm 

Uttalad funktionsnedsättning: > 4 mm.  

  

Vertikal fissurhöjd 

 

Margo övre ögonlock normalt ca 2 mm ovan limbus. 

Margo nedre ögonlock täcker normalt limbus med ca 1 mm.  

Män 7-10 mm 

Kvinnor 8-12 mm. 

 

Lokalisation av övre ögonlocksfåran 

Bestäms med blicken nedåt.  

Män: 8 mm. 

Kvinnor:10 mm.   

  

OBSERVERA: Snabbt påkommen ptos i kombination  med mios ev 

med trauma mot halsregionen och/eller intrakraniellt pulssynkront 
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blåsljud inte sällan hos yngre individer skall handläggas som vid ipsi-

lateral carotisdissektion för att undvika stroke. 

 

Fotodokumentation kan vara av värde. 

  

Blefarochalasis: Idiopatisk, familjär sjukdom karakteriserad av in-

termittenta episoder av ögonlocksödem hos yngre vilket resulterar i 

överskott av förtunnad och veckad ögonlockshud 

 
Indikationer för åtgärd 

  

Övre ögonlock 
  

- Uttalat överhäng ned över ögonfransarna med kraftigt reducerat syn-

fält.  

- Eksem och sårbildning i hudvecken kring lat kanthalregionen 

- Kosmetik: Relativ indikation. Operationer av enbart kosmetiska skäl 

utförs inte inom ramen för skattefinansierad sjukvård. 

  

Nedre ögonlock 
 

- Excessiv fettvävsprotrusion. 

- Dislokation av nedre glasögonbågen med refraktionssvårigheter. 

- Kosmetik: Relativ indikation. Operationer av enbart kosmetiska skäl 

utförs inte inom skattefinansierad sjukvård. 

  

Åtgärd 
  

Vanligen kirurgisk. Se operationsrutin med bildbeskrivning CBB10. 

Undvik:  

Överkorrektion vilket kan ge: 

- Lagofthalmos med risk för expositionskeratit. 

- Ektropion. 

Underkorrektion: 

-Missnöjd patient. 
 

http://insidan.nll.se/Opererande-specialiteter/Ogonsjukvard-NLL/Ogon-NLL-episerver-CMS5/-Ogonsjukvard-enl-ICDKVA-ISO-standardiserat/---Vardaktiv-patientprocess/---Ogonsjukv-NLL-Diagnostisk-process-enl-ICD10/H00-H06-Ogonlock-tarapparat-och-ogonhala/H00-H06-

