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Warum Kinderaugen zum Augenarzt gehören

Entwicklungsbiologische, klinische und präventivmedizinische 
Aspekte der pädiatrischen Augenheilkunde

Die visuelle Entwicklung im 
Kindesalter ist ein hochkom-
plexer und zeitkritischer Rei-
fungsprozess, der wesentlich 
durch sensorische Reize beein-
flusst wird. Bereits geringfü-
gige Störungen können, wenn 
sie nicht frühzeitig erkannt 
werden, zu dauerhaften funk-
tionellen Defiziten führen. 

Dieser Artikel analysiert die ent-
wicklungsbiologischen Grund-
lagen des Sehens, beschreibt 
relevante ophthalmologische 
Krankheitsbilder im Kindesalter 
und unterstreicht die zentrale 
Bedeutung frühzeitiger augen-
ärztlicher Untersuchungen im 
Rahmen der Präventivmedizin.

Das visuelle System ist ein zen-
trales Sinnesorgan und spielt 
eine entscheidende Rolle für 
die kognitive, motorische und 
soziale Entwicklung eines Kindes. 
Im Gegensatz zu vielen anderen 
Organsystemen ist die Reifung 
des Sehens nach der Geburt in 
hohem Maße erfahrungsabhän-
gig. Das bedeutet, dass visuelle 
Reize notwendig sind, um die 
entsprechenden neuronalen Ver-
knüpfungen im Gehirn korrekt 
auszubilden. Störungen während 
dieser sensiblen Phase können 
zu bleibenden strukturellen und 
funktionellen Veränderungen im 
visuellen Kortex führen.

Ein wesentliches Problem besteht 
darin, dass Kinder Sehdefizite 
häufig nicht erkennen oder nicht 
adäquat kommunizieren können. 
Sie haben keinen Vergleich zu 
einer normalen Sehentwicklung 
und kompensieren Einschrän-
kungen oft unbewusst. Daher 
kommt der augenärztlichen Vor-
sorge eine besondere Bedeutung 
zu, da nur durch gezielte Unter-
suchungen frühzeitig patholo-
gische Veränderungen erkannt 
und behandelt werden können.

Entwicklungsbiologische 
Grundlagen des Sehens

Die Entwicklung des visuellen 
Systems beginnt bereits vor der 
Geburt, erfährt jedoch nach 
der Geburt eine entscheidende 
funktionelle Reifung. Neuge-
borene besitzen zunächst eine 
deutlich eingeschränkte Seh-
schärfe sowie eine unzureichend 
ausgeprägte Fähigkeit zur Fixa-
tion und Koordination beider 
Augen. 

Im Verlauf der ersten Lebensmo-
nate und -jahre entwickeln sich 
schrittweise die Sehschärfe, die 
Fähigkeit zur Fokussierung, das 
beidäugige Sehen sowie das 
räumliche Wahrnehmungsver-
mögen. Diese Prozesse beruhen 
auf einer hohen neuronalen 
Plastizität, insbesondere im 
visuellen Kortex. 

Voraussetzung für eine normale 
Entwicklung ist eine gleichmä-
ßige und qualitativ hochwer-
tige Stimulation beider Augen. 
Bereits geringe Störungen, wie 
sie beispielsweise durch Fehl-
sichtigkeiten oder Augenfehl-
stellungen verursacht werden, 
können dazu führen, dass das 
Gehirn die Reize eines Auges 
bevorzugt verarbeitet und 
die des anderen unterdrückt. 
Dies hat zur Folge, dass sich 
die neuronalen Verbindungen 
asymmetrisch ausbilden können 
und sich eine Schwachsichtigkeit 
(Amblyopie) am nicht-bevor-
zugten Auge entwickeln kann. 

Das sogenannte kritische Zeit-
fenster der visuellen Entwick-
lung liegt vor allem in den 
ersten Lebensjahren. In dieser 
Phase sind therapeutische Maß-
nahmen besonders wirksam, 
während spätere Interventionen 
oft nur noch begrenzte Erfolge 
erzielen.

Pathophysiologische 
Mechanismen visueller 
Entwicklungsstörungen

Eine der zentralen Erkrankungen 
im Kindesalter ist die Amblyopie, 
auch als Schwachsichtigkeit 
bezeichnet. Dabei handelt es 
sich um eine funktionelle Stö-
rung, bei der ein Auge keine 
normale Sehschärfe entwickelt, 
obwohl strukturell keine gravie-
renden organischen Schäden 
vorliegen. Ursache ist eine unzu-
reichende oder asymmetrische 
visuelle Stimulation während der 
sensiblen Entwicklungsphase. 

Häufig entsteht eine Amblyopie 
im Zusammenhang mit Schielen, 
unterschiedlichen Brechungs-
fehlern beider Augen oder 
durch visuelle Deprivation, 
etwa infolge einer angebore-
nen Linsentrübung oder eines 
herunterhängenden Oberlids. 
Im Gehirn kommt es dabei zu 
einer Unterdrückung der Signale 
des betroffenen Auges, wodurch 
dessen neuronale Repräsenta-
tion dauerhaft geschwächt wird.

Eng damit verbunden ist der so 
genannte Strabismus, also das 
Schielen. Hierbei sind die Seh-
achsen beider Augen nicht paral-
lel ausgerichtet, was zu einer feh-
lerhaften Abbildung der Umwelt 
auf den Netzhäuten führt. Um 
Doppelbilder zu vermeiden, 
unterdrückt das Gehirn häufig 
die Wahrnehmung eines Auges, 
was wiederum die Entwicklung 
einer Amblyopie begünstigt. Die 
Ursachen des Strabismus sind 
vielfältig und können muskuläre, 
neurologische oder refraktive 
Komponenten umfassen.

Auch Refraktionsfehler wie Kurz-
sichtigkeit, Weitsichtigkeit oder 
Hornhautverkrümmung spielen 
eine bedeutende Rolle. Während 
leichte Formen insbesondere 

Prof. Dr. med. 
Thomas Bertelmann
FEBO & Team 
Praxis für Augenheilkunde 
Wetzlar

der Weitsichtigkeit im Kindes-
alter physiologisch sein können, 
führen ausgeprägte unkorrigierte 
Brechungsfehler zu einer chroni-
schen Unschärfe der Netzhaut-
bilder. Dies beeinträchtigt die 
normale Entwicklung des Sehens 
und kann ebenfalls eine Ambly-
opie nach sich ziehen. 

Darüber hinaus existieren ange-
borene und seltene Erkrankun-
gen wie die kongenitale Katarakt 
oder das kindliche Glaukom, 
die bereits frühzeitig zu einer 
erheblichen Einschränkung der 
visuellen Wahrnehmung führen 
können. Diese Erkrankungen 
sollten sehr zeitnah durch einen 
Augenarzt abgeklärt werden, 
da sie unbehandelt zu einer 
dauerhaften Erblindung führen 
können.

Klinische Relevanz 
und Symptomatik

Ein wesentliches diagnostisches 
Problem liegt darin, dass Kinder 
ihre Sehprobleme selten aktiv 
äußern. Stattdessen zeigen sich 
häufig unspezifische Verhaltens-
auffälligkeiten. Dazu gehören
ungewöhnliche Kopfhaltun- 
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gen, das Zusammenkneifen der 
Augen, eine verminderte Kon-
zentrationsfähigkeit oder moto-
rische Unsicherheiten. Auch ein 
scheinbar mangelndes Interesse 
an visuellen Aufgaben kann ein 
Hinweis auf eine Sehbeeinträchti-
gung sein. Diese indirekten Sym-
ptome werden häufig nicht sofort 
mit einer visuellen Störung in Ver-
bindung gebracht, was die Dia-
gnosestellung verzögert. Umso 
wichtiger sind strukturierte Vorsor-
geuntersuchungen, die unabhän-
gig von subjektiven Beschwerden 
durchgeführt werden.

Diagnostische Verfahren
in der pädiatrischen 
Augenheilkunde

Die orthoptischen Untersuchun-
gen durch gezielt geschulte 
Orthoptistinnen und die augen-
ärztliche Untersuchung bei Kin-
dern erfordern spezielle, alters-
angepasste Methoden. Ziel ist 
es, auch bei eingeschränkter 
Kooperationsfähigkeit zuver-
lässige Befunde zu erheben. 

Dabei kommen objektive Ver-
fahren wie die Skiaskopie zur 
Bestimmung der Brechkraft 
zum Einsatz. Ergänzend werden 
altersgerechte Sehtests verwen-
det, die eine Einschätzung der 
Sehschärfe ermöglichen. 

Die Untersuchung der Augen-
stellung und der beidäugigen 
Zusammenarbeit (3-D-Sehen) 
erfolgt unter anderem mithilfe 
des Cover-Tests und des Lang-
Tests, bei dem Abweichungen 
der Sehachsen und ein fehlen-
des Stereosehen erkannt werden 
können. Darüber hinaus wird 
die Beweglichkeit der Augen 
beurteilt sowie der vordere 
Augenabschnitt und der Augen-
hintergrund mittels Funduskopie 
untersucht, um strukturelle Ver-
änderungen auszuschließen.

Therapeutische Ansätze

Die Therapie visueller Entwick-
lungsstörungen ist abhängig von 
der zugrunde liegenden Ursache 
und sollte möglichst frühzeitig 

eingeleitet werden. Eine häufige 
erste Maßnahme ist die optische 
Korrektur durch Brillen oder bei 
älteren Kindern/Jugendlichen 
durch Kontaktlinsen, um eine 
scharfe Abbildung auf der Netz-
haut zu gewährleisten. 

Bei Vorliegen einer Amblyopie 
kommt häufig die Okklusions-
therapie zum Einsatz, bei der 
das besser sehende Auge zeit-
weise abgedeckt wird, um das 
schwächere Auge zu stimulieren. 
Zusätzlich können orthoptische 
Übungen durchgeführt werden, 
um die Zusammenarbeit beider 
Augen zu verbessern. 

In bestimmten Fällen, insbe-
sondere bei ausgeprägtem 
Strabismus oder strukturellen 
Anomalien, kann ein chirurgi-
scher Eingriff notwendig sein. 
Der Erfolg der Behandlung 
hängt entscheidend vom Zeit-
punkt des Therapiebeginns ab, 
da die neuronale Plastizität mit 
zunehmendem Alter abnimmt.

Präventivmedizinische 
Bedeutung augenärztli-
cher Untersuchungen

Früherkennungsuntersuchungen 
sind ein zentraler Bestandteil der 
kindlichen Gesundheitsvorsorge. 
Ziel ist es, behandlungsbedürf-
tige Sehentwicklungsstörungen 
frühzeitig zu identifizieren, bevor 
irreversible Schäden entstehen. 
Regelmäßige augenärztliche 
Kontrollen ermöglichen eine 
rechtzeitige Diagnosestellung 
und verbessern die Prognose 
erheblich. Besonders wichtig 
ist die Vorsorge bei Kindern mit 
erhöhtem Risiko, beispielsweise 
bei familiärer Vorbelastung oder 
nach Frühgeburt. In diesen Fällen 
sollte eine engmaschige augen-
ärztliche Betreuung erfolgen.

Langzeitfolgen 
unbehandelter Seh-
entwicklungsstörungen

Unbehandelte Sehprobleme 
im Kindesalter können weitrei-

chende Konsequenzen haben. 
Neben einer dauerhaft redu-
zierten Sehschärfe können auch 
die visuelle Wahrnehmungsver-
arbeitung sowie die Feinmotorik 
und Hand-Auge-Koordination 
beeinträchtigt sein. Dies wirkt 
sich häufig negativ auf die 
schulische Entwicklung aus, da 
viele Lernprozesse stark visuell 
geprägt sind. 

Insbesondere eine unbehandelte 
Amblyopie führt zu irreversiblen 
Einschränkungen, da die neuro-
nale Anpassungsfähigkeit des 
visuellen Systems im Laufe der 
Entwicklung abnimmt. Auch psy-
chosoziale Aspekte, wie ein ver-
mindertes Selbstvertrauen oder 
soziale Schwierigkeiten, können 
eine Folge sein.

Interdisziplinäre 
Zusammenarbeit

Die erfolgreiche Behandlung 
kindlicher Sehentwicklungs-
störungen erfordert eine enge 
Zusammenarbeit verschiedener 
Fachdisziplinen. Augenärzte, 
Kinderärzte, Orthoptisten sowie 
die Eltern spielen dabei eine 
zentrale Rolle. Eine frühzeitige 
Überweisung bei Verdachts-
momenten ist entscheidend, 
um eine optimale Versorgung 
sicherzustellen.

Die augenärztliche Untersu-
chung im Kindesalter ist ein 
essenzieller Bestandteil der 
präventiven Gesundheitsver-
sorgung. Aufgrund der hohen 
Plastizität, aber auch der Vul-
nerabilität des visuellen Systems 
können frühzeitig erkannte Stö-
rungen in vielen Fällen erfolg-
reich behandelt werden. Werden 
diese jedoch übersehen, besteht 
ein erhebliches Risiko für dauer-
hafte Sehschäden. 

Regelmäßige augenärztliche 
Kontrollen sind daher unerläss-
lich, um die gesunde Entwick-
lung des Sehens und damit auch 
die allgemeine Entwicklung des 
Kindes nachhaltig zu sichern. 

❖ Morton-Neurom

❖	Polymyalgia rheumatica

❖	Endometriose

❖	Lungenembolie

❖	Schwimmen mit Kontaktlinsen

❖	Parkinson und Hautkrebs

❖	Adipostias

❖ Moderne Schultermedizin
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