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Introduktion

IMI tillhandahaller white papers vartannat ar for att erbjuda evidensbaserad véagledning som &r bade strikt
vetenskaplig och tillampbar i kliniskt praksis. De medféljande sammanfattningarna erbjuder uppdateringar om
amnen fran tidigare white papers. 2025 Digest' presenterar uppdateringar inom sex omraden: definitioner och
klassificering av myopi, riktlinjer for klinisk handlaggning, riskfaktorer, ackommodation och binokular syn,
experimentella modeller samt debut och progression hos unga vuxna.

Tva omraden behandlas i det har avsnittet: pre-myopi och en ny konsensus gallande nomenklatur for kirurgiska
néthinnesjukdomar.

Pre-myopi: Hyperop reserv har blivit ett primart fokus i forskningen runt pre-myopi, med den cykloplegiska sfariska
ekvivalenten nu etablerad som den enskilt basta prediktorn fér myopidebut .27 Hyperop reserv avser den
aldersanpassade nivan av hyperopi som erbjuder en skyddande buffert mot utvecklingen av myopi, med hogre
nivaer som kravs i yngre aldrar for att minska risken. Evidens tyder pa att asiatiska barn kan behdva en storre
hyperop reserv an barn i andra populationer for att minska risken for att utveckla myopi.8®

Det finns evidens som stoder férebyggande insatser hos pre-myopa barn. Utomhusvistelse ar fortfarande den
starkast skyddande faktorn medan nya data visar potentiella férdelar med atropin i 1ag dos, upprepad behandling
med rétt ljus i lag dos samt nya glaségon for att fordréja myopidebuten.

Retinal nomenklatur: En internationell expertpanel har utvecklat ett nytt OCT-baserat klassificeringssystem for
myopisk makulopati for att standardisera diagnos, dvervaka sjukdomsprogression och vagleda hantering. Detta
ramverk forbattrar enhetligheten i bade klinisk vard och forskningsstudier.

Riktlinjer for klinisk handlaggning

| det har avsnittet beskrivs fyra viktiga omraden:

Forebyggande: Det ar mycket viktigt att fordréja debut och varje ars férsening kan jamféras med 2—-3 ars behandling
med nuvarande metoder.'® Aven om férebyggande atgarder ger tydliga langsiktiga férdelar, méaste kliniker vaga
potentiella behandlingsrisker och kostnader mot osakra resultat hos pre-myopa barn, med hansyn till individuella
riskprofiler, motivation, livsstil och resurser.

Proaktiv: Starkare evidens och global konsensus har etablerat proaktiv myopihantering som vardstandard for att
minska risker géllande langsiktig syn- och livskvalitetsférsamring. Langtidsstudier bekraftar séakerheten och den
ihallande effekten av optiska intervetioner (t.ex. kontaktlinser med dual focus och glaségon med perifer
oskarpa/kontrastreducering) utan rebound. Valet av behandling bér vara individanpassat med optiska interventioner
som ofta betraktas som forstahandsval pa grund av deras dubbla roll med bade synkorrigering och myopikontroll.
Patientupplevelse och “compliance” av behandling ar fortfarande centralt for att optimera resultaten, vilket
understryker vikten av valgrundade och inkluderande beslut.

Forsta behandlingens effektivitet: Nya tillvagagangssatt inkluderar jamférelser med emmetropiska tillvaxtmoénster for
att skilja fysiologisk fran onormal tillvaxt. Dessa ger ett anvandbart kliniskt sammanhang, dven om randomiserade
kontrollerade studier (RCT) fortfarande ar den gyllene standarden. Framtida studier uppmuntras att anvanda
etablerade jamférelselakemedel for myopi i stéllet fér enkelslipad korrektion i sina kontrollgrupper.

Langsiktig férvaltning: Framgang definieras av langsammare progression, bibehallen sakerhet, god syn, livskvalitet
och behandlingsacceptans. Overvakning med cykloplegisk refraktion och méatning av axiell langd (dar sadan finns)
ar avgorande, tillsammans med en 6égonhalsokontroll med tanke pa det starka sambandet mellan axiell langd och
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skadlig nathinnepaverkan. Nyligen genomférda longitudinella studier fran Asien belyser den tidiga uppkomsten av
nathinneférandringar vid hég narsynthet och rollen av en tigroid fundus som en tidig markér fér myop
makuladegeneration. Proaktiv nathinnedvervakning, aven hos yngre patienter, ar darfér en central del av
langtidsvarden.

Riskfaktorer for myopi

Férutom randomiserade kontrollerade studier, har nyare analytiska metoder starkt orsakssambanden som kopplar
miljéexponeringar till utveckling av myopi.

Utbildning kontra alder: Studier fran Kina visar att skolbetyg, snarare an kronologisk alder, korrelerar starkast med
brytningsfel,''? vilket forstarker miljopaverkan av skolarbetet.

Tid utomhus: Ar fortfarande den mest tillférlitiga skyddsfaktorn som stéds av omfattande observationsbevis och
randomiserade kontrollerade studier.'® ' | Taiwan har politiska atgéarder som framjar utomhusaktiviteter under skoltid
forknippats med stabilisering eller vandning av prevalenstrender, vilket framgar av befolkningsbaserade
undersokningar och skolstudier.'>'” Covid-19-nedstangningarna gav ytterligare bevis, med kraftiga 6kningar av
narsynthet bland yngre barn nar utomhusaktiviteter begransades,'®?® utom i de fall dar strukturerad exponering
utomhus har kunnat bibehallas."” 2

Nararbete och skdrmanvandning: Skdrmanvandning fran tv och smartphones har kopplats till myopi i vissa studier,
men resultaten ar fortfarande inkonsekventa?® 2° och det &r oklart om digitala enheter utgor en storre risk &n andra
former av nararbete. Det &r viktigt att notera att dkningen av narsynthet i Ostasien féregick den utbredda
anvandningen av digitala enheter,3° 3! vilket tyder pa att det ar osannolikt att minskad skarmtid ensamt kommer att
paverka férekomsten av myopi utan att 6ka utomhusaktiviteten.

Somn: Studier hittills har undersokt samband mellan myopi och kort eller otillracklig sémntid, sent sdnggaende,
forsenad vakentid och sdomnstérningar. Resultaten hittills &r dock inkonsekventa. 3?4

Ackommodation och binokularseende

Aktuella ron tyder pa att forandringar i ackommodation och binokular funktion vid myopikontroll ar minimala och inte
associerade med progression. Medan korttidsstudier tyder pa att optiska behandlingar (t.ex. multifokala
kontaktlinser, ortokeratologi) kan &ndra ackommodation eller vergens, visar langtidsstudier pa barn att dessa effekter
stabiliseras och inte férsamrar ackommodation eller vergens. Atropin i laga koncentrationer har en férsumbar
inverkan.

Experimentella modeller for emmetropisering och myopi

Nyligen genomforda djurstudier har utdkat forstaelsen for emmetropisering och myopi, med modeller som stracker
sig frdn mdss till primater. Resultaten forstarker betydelsen av ljusets egenskaper, med spektral sammansattning,
flimmer och spatiell frekvens som alla paverkar 6gats tillvaxt, &ven om resultaten varierar beroende pa art. Opsiner
(OPN3, OPN4, OPNS5) har varit inblandade neuron, vilket belyser potentiella kopplingar mellan reglering av
dygsrytm, dopamin och refraktionsutveckling. Koroidea och sklera konstateras i allt hégre grad som nyckelplatser
for signalering och ombyggnad. Darmed blir inflammation och extracellulara matrisforandringar identifierade som
potentiella terapeutiska mal. Dessa insikter ger biologisk sannolikhet fér kliniska observationer och hjalper till att
styra framtida translationella (6verféring fran laboratorieforskning till klinisk anvandning) behandlingar.

Uppkomst och progression av myopi hos unga vuxna

Longitudinella och klinikbaserade data bekraftar att aven om de flesta vuxnas myopi férblir stabil fortsatter en andel
av de unga vuxna att progrediera. Den genomsnittliga progressionstakten &r blygsam (= —0.05 to —0.25 D/ar), men
progression ar vanligare i akademiska miljéer och vid hdg myopi med ackumulerad forskjutning pa upp till =1 D
rapporterade mellan aldrarna 20 och 50. Riskfaktorer inkluderar myopi vid baslinjematning, kvinnligt kén, lagre
solexponering, langre skarmtid och genetisk kanslighet. Kliniskt ar kontinuerlig dvervakning in i tidig vuxen alder
motiverad, sarskilt for patienter med hdgre risk.

SLUTSATS

The IMI 2025 Digest betonar tidigare identifiering och férebyggande, sarskilt genom att bedéma hyperopi och framja
utomhustid. Det finns evidens for proaktiv, individualiserad behandling av myopi med sakra och effektiva optiska
interventioner. Ackommodations- och binokulara effekter vid myopikontroll &r minimala. Experimentella modeller
belyser nya ljusmedierade och molekyldara mekanismer, och data bekraftar att vissa unga vuxna, sarskilt vid hog
myopi, fortsatter att progrediera. Tillsammans forstarker dessa uppdateringar ett proaktivt, livslangt forhallningssatt
till myopivard.
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