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I N L E I D I N G .  

Het is een algemeen bekend feit, dat zoowel de ophthal-
moloog, de neuroloog als de otoloog bij het onderzoek 
van zijn patienten het waarnemen van het al of niet 
aanwezig zijn van onwillekeurige oogbewegingen tot één 
van de eerste dingen rekent. Deze onwillekeurige oog­
bewegingen, die in het algemeen met de naam nystagmus 
aangeduid worden, kunnen een zeer verschillend ka­
rakter dragen. Meestal bestaan zij uit een langzame be­
weging in de eene richting gevolgd door een snelle 
beweging in tegengestelde richting, doch hiernaast komt 
ook een meer golvende beweging voor waarbij beide 
phasen met een gelijke snelheid uitgevoerd worden. De 
laatste vorm treft men vooral op het terrein der oog­
heelkunde aan b.v. bij amblyopen en lijders aan mijn-
werkersnystagmus. De eerstgenoemde vorm, waarbij de 
nystagmus opgebouwd is uit een snelle en een langzame 
phase, vindt men voornamelijk bij aandoeningen van het 
perifere vestibulair apparaat en stoornissen in het ver­
dere beloop van de vestibulaire banen, hoewel deze vorm 
eveneens bij verschillende oogafwijkingen vaak van con­
genitale aard kan voorkomen. 

Naast deze vormen van nystagmus, die te zamen met 
spontaannystagmus aangeduid worden, kan men kunst­
matig nystagmus opwekken, hetzij door de buitenwereld 
ten opzichte van de te onderzoeken persoon te bewegen, 
waardoor tengevolge van het verschuiven van het beeld 
van de omgeving over de retina de z.g. optokinetische 
nystagmus ontstaat, hetzij door prikkeling van het perifere 
vestibulair apparaat, waardoor reflectoire oogbewegingen 
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optreden, die met vestibulaire nystagmus aangeduid wor­
den. Het prikkelen van het perifere vestibulair apparaat 
kan geschieden door rotatie van de te onderzoeken per­
soon of door uitspuiten van de gehoorgang met water, 
waarvan de temperatuur afwijkt van de lichaamstem­
peratuur. In beide gevallen hangt de richting en de vorm 
van de nystagmus af van de stand van het hoofd, in 
engeren zin van de stand van de booggangen in de ruimte, 
waarin gedraaid of de gehoorgang uitgespoten wordt. 
Zoo kan men in beide richtingen een horizontale, verticale, 
rotatoire nystagmus of combinaties hiervan zien optreden. 
Ook door galvanische prikkeling is nystagmus op te 
wekken, doch hoogstwaarschijnlijk gaat dit buiten de 
booggangen om en worden direct de zenuwelementen 
getroffen. 

Al deze vormen van nystagmus hebben reeds lange 
tijd een onderwerp van bestudeering uitgemaakt. Hierbij 
werd vaak als moeilijkheid ondervonden, dat de soms 
zeer snelle oogbewegingen niet of onvoldoende door het 
menschelijk oog geobserveerd konden worden. Dit maakte, 
dat men de hulp van de techniek inriep om de nystagmus 
op eenigerlei wijze te registreeren (nystagmographie) 
om langs deze weg meerdere gegevens te krijgen omtrent 
richting, grootte en snelheid van de oogbewegingen, die 
hadden plaats gevonden. 

Vele methoden van nystagmographie zijn aangegeven, 
doch slechts enkele zijn in staat gebleken exacte gege­
vens omtrent snelheid en richting van de nystagmus 
te verschaffen. Tot deze behoort de methode van 
Struycken-Kuilman, die tot nog toe de eenige 
methode is, die naast snelheid en richting ook de ware 
vorm van de nystagmus uit de verkregen nystagmogram­
men laat afleiden. 

Technisch had echter het volgens de aanwijzingen van 
Kuilman voor de Leidsche Keel-Neus-Oorheelkundige 
Kliniek gebouwde instrumentarium nog verschillende ge-
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breken, zoodat het welslagen van opnamen niet vol­
doende verzekerd was. Er werden nu, voordat tot verdere 
proefnemingen met deze methode werd overgegaan, eerst 
aan het instrumentarium zoodanige verbeteringen aange­
bracht, dat men bij het vervaardigen van nystagmogram-
men, onder welke omstandigheden ook, op een goede 
kans van slagen zou kunnen rekenen. 

Het doel van dit proefschrift is allereerst een nauw­
keurige beschrijving te geven van de zoo gewijzigde 
nystagmograaf. Daarna wordt opnieuw een uiteenzetting 
gegeven van de analyse der curven. Vervolgens wordt 
getracht aan de hand van een reeks proefnemingen de 
bruikbaarheid aan te toonen van deze methodiek voor 
het physiologisch onderzoek van het evenwichtsorgaan 
bij de mensch. De mogelijkheid van een goede nystagmo-
graphie bij de mensch is immers zeer gewenscht, mede 
ter toetsing van de resultaten van het onderzoek bij dieren. 
Tenslotte wordt een enkel onderzoek beschreven om ook 
de bruikbaarheid van deze nystagmograaf voor de kliniek 
te doen zien. 



HOOFDSTUK I. 

DE KEUZE VAN HET INSTRUMENTARIUM. 

Het is sinds tientallen van jaren, dat men de behoefte 
gevoeld heeft die bewegingen van het oog, die men met 
„nystagmus" aanduidt, nader te leeren kennen. Reeds in 
1878 vervaardigde Ja val*) een soort telescoop om deze 
oogbewegingen beter te kunnen waarnemen, doch het 
bleek hem, dat zij te snel waren, dan dat de eenvoudige 
waarneming met het menschelijk oog nadere gegevens 
omtrent deze bewegingen zou kunnen verstrekken. De 
aangewezen weg was, deze oogbewegingen op de een 
of andere wijze als curve te doen neerschrijven op beroet 
papier of op een voor licht gevoelige papierstrook, zoodat 
men rustig uit de verkregen curven de gewenschte ge­
gevens omtrent de bewegingen zou kunnen aflezen. Groot 
is dan ook het aantal methoden, dat in de loop der jaren 
is aangegeven om de nystagmus te registreeren. Het is 
niet de bedoeling hier een volledig historisch overzicht 
te geven van al deze methoden. Hiervoor moge verwezen 
w o r d e n  n a a r  D o h l m a n 1 5 )  ( 1 9 2 5 ) ,  n a a r  V e r n o n 7 6 ) ,  
die in 1929 en naar Kuilman33), die enkele jaren later 
een overzicht gegeven heeft. Doch wel zullen nog eens de 
verschillende groepen van methoden besproken worden, 
toegelicht door hun voornaamste vertegenwoordiger in ver­
band met de keuze van het instrumentarium, hetwelk 
door de later te bespreken proefnemingen aan bijzondere 
eischen moet voldoen. Eén van de belangrijkste van deze 
eischen is, dat men uit de verkregen curven zal kunnen 

*) Geciteerd naar Vernon. 
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bepalen, naar welke richting de nystagmus heeft plaats 
gehad, hetzij horizontaal, hetzij verticaal, een hoek makend 
met de horizontale richting of rotatoir, zonder dat men 
van te voren het toestel een bepaalde stand behoeft te 
geven. Bij welke nystagmus-richting ook, diene het toestel 
steeds dezelfde stand ten opzichte van het hoofd van de 
proefpersoon in te nemen. 

In de groep van mechanische methoden wordt door 
bijna allen gebruik gemaakt van naalden (K n o 11 *); 
Ewald20)), puntige strootjes (Engelking 19)) of 
kleine klemmetjes (Ohm 51)), die in de cornea geprikt 
of aan de conjunctiva bevestigd worden. Hierdoor bestaat 
een niet te weerleggen gevaar van beschadiging van 
het oog, iets wat ten eenenmale voorkomen moet worden. 
Een ander bezwaar is, dat, zooals dit bij de Hebelnys-
tagmograph van Ohm het geval is, door de eenzijdige 
tractie van de hefboom aan het oog door middel van 
de overbrengingsdraad, de bewegingen van het oog be­
lemmerd worden in hun ware gedaante op te treden. Het 
is verder niet mogelijk om in één curve de vaak zoo 
ingewikkelde oogbewegingen neer te leggen op zoo­
danige wijze, dat men uit deze curve kan bepalen om 
welke as of assen de beweging heeft plaats gevonden. 
De weerstand in het mechanisme brengt tenslotte wijzi­
gingen in de grootte van de uitslagen van de schrijvende 
naald te weeg. 

De pneumatische methoden, waarvan het toestel van 
B u y s10) de meeste bekendheid heeft verkregen, hebben 
tot bezwaar, dat zij geen weergave geven van de in wer­
kelijkheid door het oog plaats gevonden beweging. De 
luchtdrukschommelingen in het luchtkussentje, dat op 
de oogbol rust, geven wel de frequentie van de beweging 
weer en zullen ook iets zeggen omtrent de snelheid 
-door het al of niet snel wisselen van de druk, doch 

*) Geciteerd naar Kuilman. 
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leveren geen verdere gegevens omtrent de oogbewe­
gingen. 

De methode van Topolanski73), waarbij de contrac­
ties van de vrij-gepraepareerde oogspieren worden gere­
g i s t r e e r d ,  k o m t  b i j  d e  m e n s c h  n i e t  t e r  s p r a k e .  ( L o r e n t e  
d e  N o J ï ) , D u s s e r d e  B a r e n n e  e n  d e  K l e y n 1 7 ) ,  U n -
dritz 74)). 

De galvanometrische methode, zooals deze door Mey-
e r s") is aangegeven, registreert de actiestroomen in de 
oogspieren. Het bezwaar van deze methode is, dat de 
curven niets zeggen omtrent de grootte van de hoek 
waarover en de richting waarin het oog zich bewogen 
heeft. Daarbij komt nog, dat, wanneer een verticale nys-
tagmus verwacht wordt, de electroden anders moeten 
worden aangebracht dan voor een horizontale. 

De kinematographische methoden bieden veel voor­
deden. Door het filmen van het oog, waarop vaak mar­
k a n t e  p u n t e n  z i j n  a a n g e b r a c h t  ( P i n a r o l i * ) ,  K u n z  e n  
Ohm 35)), legt men de beweging in zijn ware gedaante 
vast. Door de groote snelheid van de oogbewegingen is 
men genoodzaakt de film snel op te nemen met een groot 
aantal beeldjes per seconde. Het projecteeren geschiedt 
langzaam, zoodat men dan de door het oog afgelegde 
weg vertraagd ziet weergegeven en beter kan volgen. 
Hiervan maakte Wiedersheim82) gebruik bij het on­
derzoeken van de mijnwerkers-nystagmus. Op het geco-
caïniseerde oog plaatste hij een zwart contaktglas, waarop 
een stiftje van één centimeter lengte met een gepolijst 
bolletje was bevestigd. Dit bolletje werd belicht en de 
bewegingen hiervan, die identiek waren met die van het 
oog, op de film vastgelegd. Ook bij stilstaande film 
maakte hij opnamen en verkreeg zoo afbeeldingen van 
de vaak ingewikkelde weg, die het oog bij lijders aan 
mijnwerkers-nystagmus aflegt. Het was hem op deze 

*) Geciteerd naar Kuilman. 
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wijze mogelijk bepaalde typen van mijnwerkers-nystag-
mus te onderscheiden. 

Wil men uit een film reeële waarden omtrent grootte 
van de amplitudo en snelheid van de nystagmus bepalen, 
dan is dit theoretisch mogelijk, doch men stuit op prac-
tische bezwaren. Immers men is nu genoodzaakt van 
elk beeldje de stand van het oog nauwkeurig te bepalen, 
en de gevonden gegevens nader in curve te brengen. Het 
uittellen van de duizenden beeldjes kost echter te veel 
tijd, zoodat daardoor veel aan de bruikbaarheid afbreuk 
gedaan wordt. 

De eerste optische methoden maakten gebruik van een 
lichtreflex op de cornea, die verkregen werd door een 
fel belicht stuk wit carton (Dodge en Cline14)) of 
door direct een sterke lamp op het oog te richten. (S t r a t-
ton63), Coburn11), Steinwand68)) Bij oogbewegin­
gen beweegt deze lichtreflex mee, evenwel niet in over­
eenstemming met de oogbeweging zelf. De beweging, 
die de lichtreflex volgt, wordt op een gevoelige plaat 
van een valcamera of op een stilstaande plaat vastge­
legd. De incongruentie tusschen de bewegingen van het 
oog en die van de lichtreflex op de cornea, maakt deze 
methode minder geschikt voor het verkrijgen van ge­
gevens omtrent de bewegingen van het oog. 

Zoowel de methode van Majewsky44), die de scha­
duw van een op het oog geplaatst staafje op een gevoe­
l i g e  p a p i e r s t r o o k  r e g i s t r e e r d e  e n  d i e  v a n  D o h l m a n " ) ,  
die de beweging van een lichtstraal, welke door een op 
het oog geplaatst spiegeltje teruggekaatst werd op photo-
graphisch papier, vastlegde, hebben beiden het nadeel, 
dat, wanneer de nystagmus van richting verandert, de 
apparatuur overeenkomstig die richting van stand moet 
veranderd worden. Hierdoor wordt niet voldaan aan 
de eisch, welke aan het begin van dit hoofdstuk gesteld 
is geworden, n.1. dat men zonder iets aan de apparatuur 
te veranderen, uit de verkregen curve zal kunnen vast-

2 
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stellen naar welke richting de nystagmus heeft plaats 
gehad. 

S t r u y c k e n 7 0 )  w a s  h e t ,  d i e  i n  1 9 1 8  e e n  o p t i s c h e  m e ­
thode aangegeven heeft, welke wel aan deze eisch vol­
deed. Hij ging als volgt te werk. Op het oog werd een 
gepolijst platina bolletje van V2 mm doorsnede geplaatst. 
Oorspronkelijk was dit bolletje op een fijn naaldje aan­
gebracht, dat bij dieren in de gecocaïniseerde cornea en 
bij menschen in de conjunctiva bulbi gestoken werd. 
Spoedig werd dit naaldje vervangen door een soort drie­
voetje, waarvan de pootjes naar binnen gerichte weer-
haakjes bezaten. Zacht werd dit drievoetje op de cornea 
gedrukt, waardoor bij loslating de haakjes tot Vio mm 
diepte in de limbus corneae drongen. Ook dit leverde ge­
v a r e n  o p  v o o r  b e s c h a d i g i n g  v a n  h e t  o o g ,  z o o d a t  S t r u y ­
cken71) in 1919 meedeelde, dat hij het drievoetje ver­
vangen had door een kapje van pongé-zijde gemaakt. 
Dit kapje had de vorm van de cornea, welke vorm er 
in verkregen was door het kapje vochtig op een kunst­
oog te plaatsen. Op het midden van het kapje was een 
stiftje van 10 mm lengte aangebracht, dat het gepolijste 
platina-bolletje droeg. Voordat het kapje op het gecocaï­
niseerde oog gezet werd, werd het eerst in water vochtig 
gemaakt. Bij plaatsing op de cornea zoog het zich hier­
aan vast, waardoor het alle bewegingen van het oog kon 
volgen. Wilde men het verwijderen dan werd het weer 
vochtig gemaakt en was gemakkelijk van de cornea af 
te schuiven. Op deze wijze was het gevaar van beschadi­
ging van het oog geheel ondervangen. 

Het platina bolletje werd met behulp van een zak-
batterijlampje, waarvoor een scherm met een spleet was 
geplaatst, belicht en werd daardoor tot een lichtend punt, 
waarvan de bewegingen op een photographische papier­
strook werden vastgelegd. Deze strook werd in de ca­
mera voortbewogen door een uurwerk met een snel­
heid van 30 mm per seconde. Het belangrijkste van 
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de camera was het objectief, waarin een z.g. omkeerings-
prisma was aangebracht op zoodanige wijze, dat de helft 
van het aantal lichtstralen direct op het papier viel en 
de andere helft na eerst het prisma gepasseerd te hebben 
het papier kon bereiken. Van het ééne lichtende punt 
ontstonden zoo twee beeldpunten. Werd het uurwerk 
in beweging gezet, dan werden door deze twee beeld­
punten twee curven geschreven, die van zoodanige aard 
waren, dat uit hun beloop nauwkeurig viel te bepalen in 
welke richting de oogbeweging had plaats gehad. (Voor 
v e r d e r e  v e r k l a r i n g  z i e  h o o f d s t u k :  A n a l y s e  d e r  
c u r v e n ) .  

Door het bekend zijn van de vergrooting van het ob­
jectief kon men tevens uit de curven de grootte van de 
amplitudo en de snelheid van de oogbeweging bepalen. 

De camera, welke eerst los van de proefpersoon was, 
werd door Struycken in 191971) met een voorhoofds-
band en een bijtplaat in de mond aan het hoofd beves­
tigd. Dit beteekende een belangrijke verbetering, door­
dat nu tijdens welke beweging of stand ook, de camera 
steeds in dezelfde stand bleef ten opzichte van het hoofd 
van de proefpersoon, zoodat het niet meer mogelijk 
was, dat door onderlinge verschuivingen fouten in de 
curven konden ontstaan. 

Met het principe van deze methode ging Kuilman33) 
een tiental jaren later aan het werk, om te trachten de 
nystagmus tijdens draaibewegingen bij de mensch te 
registreeren. Het was bij zijn proefnemingen noodza­
kelijk er zeker van te zijn, dat alleen de reflex door prik­
keling van het evenwichtsorgaan, opgewekt tijdens de 
draaiing, kon bestaan, m.a.w. dat hals- en bekkenreflexen 
u i t g e s c h a k e l d  w a r e n  ( M a g n u s " ) ,  M a g n u s  e n  d e  
Kleyn42)), zoodat zij hun invloed op de oogbewegingen 
niet konden uitoefenen. Hiervoor was noodig, dat de 
proefpersoon zoodanig gefixeerd werd, dat bewegingen 
in hals en bekken niet mogelijk waren. Hij bereikte dit 
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door gebruik te maken van de „Lagetisch" van Grahe*), 
een wentelstatief, waarin een dubbel raam is opgehangen 
en wel zoo, dat het buitenraam om de dwarsas en het 
binnenraam om de lengteas gedraaid kan worden. Op 
dit binnenraam werd de proefpersoon gelegd en met een 
aantal riemen vastgebonden, zoodat bewegen uitgesloten 
was. Ten overvloede werd het hoofd tusschen enkele 
steunen vastgezet en had de proefpersoon een bijtplaat 
in de mond, die onbeweegbaar met het binnenraam was 
verbonden. 

Het was nu niet meer noodig, dat de camera met 
behulp van een voorhoofdsband aan de proefpersoon ver­
bonden was. Ook deze werd op het binnenraam gemon­
teerd en voorzien van een kruistafel om het scherp in­
stellen mogelijk te maken. De afmetingen konden be­
langrijk grooter zijn. Zoo werd de papierbreedte gebracht 
op 4 cm, en kon de strook met behulp van een gramo-
phoonmotor worden voortbewogen. Als tijdsein werd, 
zooals door Struycken werd aangegeven, gebruik ge­
maakt van de onrust van een horloge, waaraan een 
metaalplaatje bevestigd was, dat regelmatig een lichtstraal 
onderschepte, die op de rand van het papier was ingesteld. 
Werd de papierstrook voortbewogen, dan teekende de 
lichtstraal op de rand van het papier een streeplijn, waar­
van elke streep V» seconde voorstelde. 

Aan het principe van de methode van Struycken, 
dat gelegen was in het objectief, werd niets veranderd. 
Wel bracht Kuilman een verbetering aan het kapje aan, 
dat op het oog geplaatst werd. Aan het stiftje, dat het 
platinabolletje droeg, bracht hij een zijarmpje aan, dat 
uitliep in een tweede gepolijst platina bolletje. Het was 
hem hierdoor mogelijk om bij rotatoire oogbewegingen 
nauwkeurig de hoek te bepalen waarover de rotatie had 

• )  i n  de  mod i f i c a t i e  van  Ben j amins  en  N ienhu i s  ( z i e :  Ku i l ­
man 33, blz. 56). 
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plaats gevonden. Immers dit tweede bolletje schreef, 
evenals het eerste, een tweetal curven op de papierstrook, 
die bij rechtlijnige oogbewegingen volkomen identiek 
waren met de twee curven door het eerste bolletje neer­
geschreven. Alleen bij rotatoire oogbewegingen ontstond 
een zoodanig verschil, dat hieruit de rotatiehoek viel 
v a s t  t e  s t e l l e n .  ( V o o r  v e r k l a r i n g  z i e  h o o f d s t u k :  A n a l y s e  
d e r  c u r v e n ) .  

Deze door Kuilman gemodificeerde methode van 
Struycken biedt zeer vele voordeelen boven de andere 
aangegeven methoden. Het is zeker de eenigst practisch 
bruikbare methode, die alle gewenschte gegevens om­
trent de oogbeweging, die plaats gevonden heeft, uit zijn 
curven laat afleiden. De voornaamsten hiervan zijn naar 
welke richting en van welke aard de oogbeweging ge­
weest is. Doch niet alleen dit: met behulp van een enkele 
eenvoudige formule zijn nauwkeurig de grootte van de 
amplitudo en de snelheid, waarmee het oog deze excursie 
gemaakt heeft, te berekenen. Dit maakt deze methode 
tot de bij uitstek geschikte voor het nemen van proeven, 
waarbij het gaat om het verband tusschen de snelheid, 
waarmee de proefpersoon gedraaid is en de snelheid 
van de nystagmus na te gaan. 

Toch bevat deze oogenschijnlijk ideale methode zoo­
vele technische moeilijkheden, dat daardoor de kans op 
het welslagen der proefnemingen lang niet volmaakt is 
te noemen. Eén van de voornaamste van deze moeilijk­
heden is gelegen in de omslachtige wijze van scherp in­
stellen van de camera. Voordat de gevoelige papierstrook 
in de camera gedaan kan worden, moet men de beeldjes 
van de lichtende puntjes op een willekeurig strookje 
wit papier scherp stellen, dat ter plaatse is aangebracht, 
waar het photographische papier langs gaat glijden. Eerst 
dan kan in het donker de papierstrook in de camera aan­
gebracht worden. Al die tijd ligt de proefpersoon op het 
statief. Zeer hooge eischen worden gesteld aan de proef-
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persoon om in deze tijd voortdurend naar een denkbeeldig 
punt te blijven kijken. Bijna een ieder gaat ongewild ge­
durende deze tijd dat alles donker moet zijn, spontane 
bewegingen met het oog maken. En vaak gebeurt het, dat 
deze spontane oogbewegingen zoo groot zijn, dat daar­
door het kapje, dat op de cornea geplaatst is, verschoven 
wordt. Het spreekt nu vanzelf, dat van een scherp in­
gesteld zijn van de camera geen sprake meer is en men 
gevoegelijk over nieuw kan beginnen. 

Ook het belichtingslampje heeft een aantal bezwaren. 
Voor het 10 Volt gloeilampje is een cylinderlensje aan­
gebracht, dat een zoodanige sterkte heeft, dat het uit­
tredende licht ongeveer als een evenwijdige lichtbundel 
is te beschouwen. Door deze evenwijdige lichtbundel 
worden de beide platina-bolletjes belicht. Willen deze 
voldoende lichtend worden om duidelijke zwarte lijnen 
op de photographische papierstrook te geven, dan moet 
het lampje overbelast worden. Economischer ware het, 
indien de cylinderlens zoo sterk was, dat het licht ge­
concentreerd werd tot een lichtlijn, waarin de beide bolle­
tjes zich konden bewegen. Men zou dan met veel minder 
licht een betere belichting krijgen. Een ander bezwaar is, 
dat het koperen omhulsel, waarin het gloeilampje gevat 
is, belangrijk warm wordt wanneer het lampje eenige 
tijd gebrand heeft. De opstelling van de proef is zoo­
danig, dat dit omhulsel juist rust op de wang van de 
proefpersoon. Het warm worden van dit omhulsel wordt 
door de proefpersoon als onaangenaam waargenomen 
en laat dan ook dikwijls zijn sporen op de wang achter. 
Het omwoelen van het omhulsel met asbest en dergelijke 
heeft wel eenige verbetering gebracht, doch is niet af­
doende gebleken. Tenslotte is het bezwaarlijk, dat het 
belichtingslampje onder aan de camera is aangebracht en 
met deze heen en weer wordt bewogen. Worden nu op 
de wijze als boven besproken is, de beeldjes van de be­
lichte platina bolletjes scherp gesteld op het papier, 
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dan wordt bij elke beweging van de camera de licht­
bundel mee bewogen en beschijnt niet meer voldoende 
de beide bolletjes. Het lampje moet dus na elke beweging 
van de camera bijgesteld worden. Dit is te omslachtig. 
Oorspronkelijk is het de bedoeling geweest, dat eens 
voor al het lampje werd gericht, zoodat, wanneer dit de 
bolletjes op de juiste manier belichtte, het beeld tevens 
scherp ingesteld was. In de praktijk leverde dit moeilijk­
heden op, doordat men niet kon controleeren of het beeld 
midden op het papier was ingesteld, zoodat het vaak ge­
beurde dat bij het ontwikkelen van de papierstrook bleek, 
dat de beeldjes zich naast het papier hadden bevonden, 
waardoor dus de proefneming als mislukt was te be­
schouwen. Ook verschillende gezichtsvormen van de proef­
personen maken het vasthouden aan een bepaalde stand 
van het belichtingslampje ondoenlijk. 

De door Kuilman gebezigde bijtplaat bevatte de 
afdruk van het geheele gebit. Wanneer de proefpersoon 
deze plaat in de mond heeft, is het hem onmogelijk 
geworden zich verstaanbaar te maken, iets wat zeker ge-
wenscht is om op eventueele onaangenaamheden direct 
de aandacht te kunnen vestigen. Ook het slikken is hem 
niet meer doenlijk, zoodat het gevormde speeksel op een 
zeker moment hem uit de mond gaat loopen. Het gevolg 
hiervan is, dat de proefpersoon zich onbehagelijk gaat 
voelen en onrustig wordt, wat niet ten goede komt aan 
het welslagen der opnamen. 

Het tijdsein teekent op de papierstrook streepjes, welke 
ieder V6 seconde voorstellen. Voor nauwkeurige bereke­
ningen is dit onvoldoende. Immers de snelle phase van 
een nystagmus duurt soms slechts Vso seconde. Naar een 
nauwkeuriger aangifte van de tijd moet dus gestreefd 
worden. 

Tenslotte kan de bediening van het toestel moeilijk­
heden opleveren, die aan de waarde van de proefneming 
belangrijk kunnen afdoen. Wanneer een opname ge-
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maakt wordt, moeten een drietal knoppen bewogen 
worden: 

1°. de motor, die het papier voortbeweegt, moet in wer­
king gesteld worden; tegelijkertijd wordt dan de 
sluiter van de camera geopend, 

2°. het belichtingslampje moet aangestoken worden, en 

3°. het lampje van het tijdsein moet ingeschakeld 
worden. 

Veelheid van handelingen doet gemakkelijk één van allen 
vergeten. Het is dus te verkiezen, dat alle handelingen 
gelijktijdig in één handomdraaien worden verricht. 

Samenvattend kan men zeggen, dat wanneer het gaat 
om proefnemingen, waarbij de richting en de grootte van 
de amplitudo van de nystagmus nauwkeurig moeten wor­
den vastgesteld, de door Kuilman gemodificeerde 
methode van Struycken verreweg te verkiezen is boven 
alle andere methoden. Het leek een eerste opgave, om 
d i e  b e z w a r e n  v a n  h e t  i n s t r u m e n t a r i u m  v a n  K u i l m a n ,  
die het welslagen van de proefnemingen ten zeerste be­
lemmeren, afdoende te ondervangen. Voor wat betreft het 
vergemakkelijken van het instellen van de camera kon 
dit gezocht worden in een zoodanige constructie, dat men, 
terwijl de gevoelige papierstrook reeds in de camera 
aangebracht is, toch de door de lichtende bolletjes ge­
vormde beeldjes kan waarnemen. 

Het belichtingslampje moest vrij gemaakt worden van 
de camera en door het te omgeven met een vacuumglas 
kon voorkomen worden, dat de proefpersoon door de 
hitte van het lampje verbrand wordt. 

De bijtplaat kon belangrijk kleiner zijn. Reeds een 
indruk van de snijtanden is voldoende om het bewegen 
van het hoofd uit te sluiten. 
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De tijd moest in kleinere waarden worden aangegeven. 
Men kan hierbij gebruik maken van de 50 perioden van 
het lichtnet. 

Tenslotte moest naar samenvoeging van verschillende 
handelingen gestreefd worden. 

Hoe nu deze opgaven tot een afdoende oplossing ge­
bracht zijn, zal uitvoerig in het hoofdstuk „Instrumen-
t a r i u m" worden besproken. 



HOOFDSTUK II. 

HET INSTRUMENTARIUM. 

Aan de nystagmograaf van Struycken-Kui 1 man, 
die gewijzigd is om te voldoen aan de genoemde eischen, 
kan men een aantal deelen onderscheiden, die ieder een 
bepaalde taak te vervullen hebben. De aangebrachte 
wijzigingen zijn cursief gedrukt. 

A. Het fixeerende gedeelte. 

Het wentelstatief volgens Orahe, dat Kuilman ge­
bruikt heeft, is ongewijzigd gehandhaafd, doch niet zoo­
zeer om de proefpersoon om de twee ter beschikking 
staande assen te kunnen draaien, dan wel om de proef­
persoon elke gewenschte stand ïn de ruimte te kunnen 
geven. Zooals bekend is, bestaat het wentelstatief uit twee 
forsche staanders, waartusschen het buitenraam is opge­
hangen. Dit buitenraam kan om de dwarsas, liggende 
tusschen de staanders, bewogen worden. Aan de korte 
zijden van het buitenraam is het binnenraam draaibaar 
bevestigd, zoodat dit om de lengteas gewenteld kan wor­
den. In het binnenraam is een zeil uitgespannen, waarop 
de proefpersoon komt te liggen. Aan het hoofdeinde 
zitten steunen voor de schouders en is een beugel aan­
gebracht, waarlangs een steun voor het hoofd kan ver­
schoven worden. Ter zelfder plaatse is op het binnenraam 
een tweede kleiner raam aangebracht, dat langs de korte 
zijde opgeklapt kan worden en aan het binnenraam met 
een tweetal stalen manchetten onbeweegbaar kan worden 
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vastgemaakt. Op dit kleinere tweede raam is de camera 
met het belichtingslampje gemonteerd. Onderaan bevindt 
zich de plaats, waar de bijtplaat voor de proefpersoon 
wordt vastgeschroefd. Daar er eenige ruimte noodig is 
bij het neerleggen van de proefpersoon op het statief, 
is dit tweede raam opklapbaar gemaakt. Aan het voeten­
einde zit een verstelbare voetenplank, die er zorg voor 
draagt dat de proefpersoon niet weg zal glijden, wanneer 
deze in staande houding gebracht wordt. 

De fixatie van de proefpersoon aan het binnenraam 
vindt plaats, voor wat betreft het lichaam, door een 
aantal riemen, waarmee hij op het zeil wordt vastge­
bonden. Het hoofd zit gefixeerd tusschen een drietal 
hoofdsteunen (fig. 1, A 1 en 2). Ten overvloede heeft 
de proefpersoon een bijtplaat in de mond (fig. 1, A 3). 
Deze bestaat uit een koperen plaat, waaromheen een laag 
afdrukmassa is aangebracht. De afdrukmassa, welke ge­
bruikt wordt, is de uit de tandheelkunde bekende „Stents 
composition". Voordat de proefpersoon op het toestel 
wordt gelegd, heeft hij eerst in de week gemaakte afdruk­
massa gebeten, doch alleen met de snijtanden. Dit is reeds 
voldoende om het hoofd te fixeeren, terwijl aan de andere 
kant het de proefpersoon mogelijk blijft te spreken en 
te slikken. Op deze wijze is de proefpersoon één ge­
worden met het binnenraam. 

Ook de camera zit onbeweegbaar aan het binnenraam 
verbonden. Door de fixatie van èn proefpersoon èn 
camera aan het binnenraam van het statief, heeft men 
bereikt, dat onderlinge bewegingen tusschen het hoofd 
van de proefpersoon en de camera onmogelijk zijn ge­
worden. Hierdoor is een belangrijke fout geëlimineerd 
geworden. 

B. Het platina stiftje. 

Aan het platina stiftje, dat op het oog geplaatst wordt 
(fig. 1, B 1), heeft Kuilman een zijarmpje met een 
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De deur van de camera is weggelaten, zoodat het inwendige van de 
camera zichtbaar is. Bij D 12 stelt de getrokken lijn het instelprisma 
tijdens het instellen voor, de stippellijn tijdens opname. Voor verdere 

verklaring zie tekst. 

tweede bolletje aangebracht. Hierin is een wijziging ge­
bracht. Theoretisch is het mogelijk, dat bij rotatoire 
oogbewegingen op het zijarmpje een zoodanige centrifu­
gale kracht gaat werken, dat daardoor een uitzwaaien van 
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het stiftje plaats vindt. Om de invloed van deze centri­
fugale kracht te elimirieeren is het stiftje vorkvormig 
gemaakt (fig. 2, PS), zoodat op beide bolletjes een ge­
lijke, elkaar opheffende centrifugale kracht gaat werken 
bij rotatoire bewegingen. Een mogelijke verplaatsing zal 
dan niet meer optreden. 

Nystagmograaf op dwarse doorsnede ter hoogte van bedieningsknop 
en objectief. De stralengang van één lichtend punt door de verzamellens 
en het instelprisma is geteekend. Voor verdere verklaring zie tekst. 

Aan de voet van het platina stiftje is een Vio mtn dik 
koperen plaatje gesoldeerd, dat een middellijn heeft van 
1 mm. Hieroverheen is een rond stukje pongé-zijde ge-
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bracht ter grootte van de cornea en met schellak op het 
plaatje vastgekit. Op de naar het oog gerichte zijde van 
het plaatje is eveneens een klein stukje zijde geplakt. 
Er dient voor gezorgd te worden, dat geregeld de 
platina-bolletjes gepolijst worden, opdat zij hun spiege­
lend vermogen ten volle behouden. 

Voordat het vochtig gemaakte zijden kapje op het 
oog geplaatst wordt, moet het oog anaesthetisch gemaakt 
worden. (Wij deden dit met 5°/o cocaïne-oplossing). Vaak 
gebeurt het, dat het licht van het belichtingslampje door 
de omgeving van het oog wordt teruggekaatst en een 
sluiering teweeg brengt op het photographische papier. 
Afdoende is dit verholpen door de omgeving van het 
oog te bestrijken met een papje van norit-poeder, wat 
zich na afloop van de proef gemakkelijk laat wegwas-
schen, zonder sporen achter te laten. 

Het is noodzakelijk, dat de oogspleet door een ooglid­
houder open gehouden wordt, opdat het kapje niet dooi­
de oogleden van de cornea wordt afgeschoven. De oog­
lidhouder volgens Koster, die een vrij sterke veering 
heeft, is vervangen door een model zonder veer (fig. 1, 
B 2), dat een zoodanige constructie heeft, dat de druk 
door de oogleden uitgeoefend een wringing te weeg 
brengt, die het sluiten van de houder onmogelijk maakt. 
De oogspleet wordt dus niet opengesperd, doch alleen 
belemmerd zich te sluiten. Het is wel gebleken, dat 
kramp van de oogleden lang zoo snel niet optreedt als 
met de actief sperrende ooglidhouder, welke kramp on­
tegenzeggelijk zijn invloed doet gelden op de oogspieren. 
Wanneer kramp van de oogspleet is opgetreden, is dit 
direct aan de curve te zien, die dan een duidelijke tremor 
vertoont. Het spreekt van zelf, dat hierdoor het beeld 
van de nystagmus verdoezeld wordt. 

C. Het belichtingslampje. 
Zooals reeds medegedeeld is, is het belichtingslampje 
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los gemaakt van de camera en bevestigd aan het raam, 
waarop ook de camera gemonteerd is. Het belicht de 
beide bolletjes nu niet meer van onderen af, doch van 
boven. Om het gedeelte van het raam, dat boven de 
proefpersoon gelegen is, grijpt een klem (fig. 1, C 1), die 
ten opzichte van de proefpersoon naar rechts en links 
verschoven kan worden. Op deze klem is een doorboord 
koperen cylindertje (2.) gesoldeerd, waar een dito staafje 
(3.) doorheenloopt. Op deze wijze is verplaatsing van het 
lampje naar boven en beneden ten opzichte van de proef­
persoon mogelijk. Aan het einde van het staafje is een 
dubbel kogelgewricht (4.) aangebracht, dat bij het fijnere 
instellen van het lampje groote diensten bewijst. Een 
tweede staafje van dit kogelgewricht loopt naar een 
ring, waarin het vacuumglas (5.) van het lampje gevat 
is. In het vacuumglas zit een dwergfitting (8.) met een 
6 V. gloeilampje. Het door Kuilman gebruikte 10 V. 
lampje, dat een schroefdraad heeft afwijkend van het 
normale model, is verlaten en vervangen door dit alge­
meen gangbare fietslantaarnlampje. Alle warmte van het 
gloeilampje blijft in het vacuumglas gevangen, zoodat de 
proefpersoon op deze wijze beschermd is tegen mogelijk 
verbranden van de huid. 

Op het vacuumglas zit als afsluiting een ebonieten 
dop (6.). Hierin is een cylinderlensje (7.) gevat, dat de 
stralen van het gloeilampje concentreert tot een lichtlijn 
ter plaatse van de beide platina bolletjes. Door het con-
centreeren van het licht worden deze fel belicht. Bij het 
bewegen van de bolletjes blijven zij steeds goed belicht, 
omdat deze theoretische lichtlijn wel eenige diepte en 
breedte heeft. Deze diepte en breedte laten de bij nystag-
mus optredende beweging ten volle toe, zonder dat de 
bolletjes uit de lichtbundel geraken. Ter voorkoming dat 
verdwaalde randstralen in de camera zouden kunnen 
vallen cn sluiering van het gevoelige papier zouden 
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teweeg brengen, is om het cylinderlensje heen een zwart 
metalen kokertje (9.) aangebracht. 

Door de ebonieten dop loopen de beide toevoerdraden 
van het gloeilampje. Deze komen uit een transformator, 
die op een plankje aan de andere zijde van het raam is 
bevestigd. Een weerstand zorgt er voor, dat het lampje 
op verschillende lichtsterkten kan branden en ook, zoo 
noodig, overbelast kan worden. De transformator betrekt 
zijn stroom van het lichtnet via de bedieningsknop van 
de camera, waaraan een sleepcontact is aangebracht. Bij 
de bespreking van de camera wordt hier nader op terug­
gekomen. 

D. De camera. 

De camera (fig. 1 D) heeft de vorm van een lang­
werpige metalen doos. Het eenvoudigste zijn de wanden 
te noemen naar de wijze, waarop de proefpersoon ze ziet. 
Wanneer hij op het statief ligt, kijkt hij naar de bodem 
van de camera. De rechter lange zijwand doet in zijn 
geheel dienst als deur. In fig. 1 D is de deur wegge­
nomen, zoodat het inwendige van de camera zichtbaar is. 
Aan de tegenoverliggende linker zijwand zijn de gramo-
phoonmotor en de bedieningsknop bevestigd, welke straks 
nader besproken zullen worden. Verder onderscheidt men 
de boven (korte zij)-wand, de onder (korte zij)-wand en 
het dak van de camera. 

De onderwand is met behulp van een viertal stevige 
bouten aan de kruistafel bevestigd, welke op haar beurt 
weer vastgeschroefd zit op het opklapbare gedeelte van 
het binnenraam. Het drietal stelschroeven van de kruis­
tafel (fig. 1 Dl, 2 en 3) maakt de verplaatsing van de 
camera in drie verschillende richtingen mogelijk. 

De bodem van de camera bevat de tubus, waarin het 
objectief (4.) gevat zit. Dit objectief bestaat uit een ver-
zamellens en een omkeerings-prisma. De helft van het 
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aantal lichtstralen valt alleen door de verzamellens en 
de andere helft door de verzamellens en het prisma heen. 
Op welke wijze dit prisma de bewegingen van het beeld­
p u n t  v e r a n d e r t ,  w o r d t  i n  h e t  H o o f d s t u k :  A n a l y s e  d e r  
curven nader besproken. Achter het objectief is een 
diaphragma (5.) aangebracht, waarop tevens de sluiter 
van de camera zich bevindt. Deze sluiter staat in mecha­
nische verbinding met de bedieningsknop, zoodat bij be­
weging van deze knop de sluiter op het verlangde oogen-
blik geopend en gesloten wordt. 

De lichtstralen, welke het objectief gepasseerd zijn, 
vallen, wanneer het instelprisma weggeschoven is, — 
hierop wordt dadelijk teruggekomen — op de photo-
graphische papierstrook, die langs het dak van de camera 
kan voortglijden. Deze papierstrook, welke gemaakt is 
van het meest licht-gevoelige bromide papier, en een 
breedte heeft van 4 cm., is opgerold op een spoel (6.). 
Over een paar rolletjes (8 en 9.) wordt zij voortgeleid 
naar een tweede spoel (7.). Beide spoelen draaien om 
assen, welke in de linker wand bevestigd zijn. De as 
van de tweede spoel staat in verbinding met de gramo-
phoonmotor, welke in een kastje tegen de linkerwand is 
aangebracht. Wordt de motor in beweging gezet, dan 
wordt de papierstrook op de tweede spoel gerold en van 
de eerste afgewikkeld. Dit geschiedt met een snelheid 
van 3 cm. per sec. Het aan- en afzetten geschiedt weer 
langs mechanische weg door het bewegen van de be­
dieningsknop. 

Ter voorkoming dat het gedeelte van de papierstrook, 
dat zich op de spoelen bevindt, door verdwaalde licht­
stralen belicht wordt, hetgeen een ongewenschte sluiering 
teweeg zou brengen, zijn om de beide spoelen lichtdichte 
metalen schotjes (10 en 11) aangebracht. 

Voordat een opname gemaakt kan worden, dient men 
zich ervan te overtuigen, dat de vier beeldpunten scherp 
en op het midden van het papier zijn ingesteld. Hiervoor 

3 
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dient het instel-prisma (zie fig. 1 D 12). Dit instelprisma 
buigt de lichtstralen af en werpt hen door een opening 
in de deur (rechterwand) op een matglas (fig. 2 M), dat 
in een metalen koker gevat zit, welke koker aan de deur 
bevestigd is. In fig. 2 is de stralengang tijdens het in­
stellen geteekend. Is het beeld scherp ingesteld op het 
matglas, dan is dit eveneens het geval op de papierstrook. 
Hiermede is een belangrijke winst aan tijd te boeken. 
Het instellen neemt een luttel aantal seconden in beslag, 
waarop door een enkele handbeweging direct tot het 
maken van de opname kan worden overgegaan. 

Het instelprisma is bevestigd aan een metalen staafje 
(fig. 3, 1), dat door de bovenwand van de camera naar 
buiten loopt. Een hefboom (fig. 3, 2) zorgt voor de me­
chanische verbinding tusschen dit staafje en de bedienings­
knop (fig. 3, 3). Deze is het weer, die er zorg voor 
draagt, dat op het juiste oogenblik het prisma wegge­
schoven wordt, zoodat de lichtstralen het papier kunnen 
bereiken tijdens de opname. 

Behalve de koker waarin het matglas gevat is, dat bij 
het instellen dienst doet, is op de deur vlak bij het dak 
van de camera het tijdsein aangebracht; dit bestaat uit een 
neonsignaallampje van Philips van 220 V. (fig. 3, 4). 
Het licht van het neonlampje wordt door een luikje in 
de deur geworpen op een prisma (fig. 2, P),dat de stralen 
werpt door een spleetje van 0,3 mm breedte. Dit spleetje, 
dat in een metaalplaatje is aangebracht, dat tegen het 
photographische papier aan ligt, staat loodrecht op de 
richting van de papierstrook. (Zie fig. 3, 5). Door de 
wisselstroom gloeit het neongas vijftig maal per seconde 
aan. Wanneer dus de papierstrook voortbewogen wordt, 
geeft het licht van het neonlampje vijftig maal per se­
conde een afdruk van het spleetje op het papier. Hier­
door ontstaat een reeks van fijne streepjes, waarvan de 
afstand van streepje tot streepje Vso seconde voorstelt. 
Zoo men nog nauwkeuriger wil werken, is elk streepje 
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Nystagmograaf van boven gezien. Voor verdere verklaring zie tekst. 

en elke uitsparing tusschen het volgende streepje Vioo 
seconde. 

De stroom ontvangt het signaallampje van het lichtnet, 
nadat het de bedieningsknop gepasseerd is. Ook thans 
weer zorgt deze er voor, dat het neonlampje alleen tij­
dens de opname brandt. 

Er rest nu nog een bespreking van de bedieningsknop 
(fig. 2, B). Naast het kastje, waarin de gramophoonmotor 
zich bevindt, is aan de linker wand een stevige as be-
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vestigd, waarop een ebonieten knop is aangebracht. Er 
is voor gezorgd, dat deze as alleen rechtsom gedraaid 
kan worden. Een viertal pallen geven aan het moment, 
waarop de as 90° gedraaid is, zoodat daardoor tijdens 
een geheele wending vier verschillende standen gevoeld 
worden. Om de as is in de eerste plaats een ebonieten 
cylinder (E.) aangebracht, waarop metalen stripjes van 
verschillende lengten zijn vastgeschroefd. Een viertal 
sleepcontacten (S.) glijden over deze stripjes heen en 
maken op het gewenschte oogenblik contact voor het 
tijdseinlampje en het belichtingslampje. Om dit gedeelte 
van de as is voor bescherming een ebonieten kastje aan­
gebracht, waarop tevens de stekkers voor toe- en afvoer 
van de stroom zijn gemonteerd (fig. 3, 6). Als tweede 
volgt onder de cylinder een excentriek (fig. 2, H.) waar­
tegen door een veer de hefboom van het instelprisma 
gedrukt wordt. Tijdens de opname rust het afgeplatte ge­
deelte tegen de hefboom, zoodat deze aan de werking 
van de veer kan toegeven en het instelprisma wegge­
schoven wordt. Hierop volgen een tweetal excentrieken, 
waarvan de eene in verbinding staat met de sluiter (SI.) 
van de camera en de andere met de rempal (R.) van 
de motor. 

Men kan nu een viertal standen van de bedieningsknop 
onderscheiden. 

Allereerst de rustphase: 
het belichtingslampje is uit; 
het tijdseinlampje is uit; 
de sluiter van de camera is gesloten; 
de motor staat stil; 
het instelprisma staat voor het diaphragma. 

Daarop volgt de instelphase: 
het belichtingslampje brandt; 
het tijdseinlampje is uit; 
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de sluiter van de camera is geopend; 
de motor staat stil; 
het instelprisma staat voor het diaphragma. 

Heeft men de beeldpunten scherp gesteld dan volgt de 
opnamephase: 

het belichtingslampje brandt; 
het tijdseinlampje brandt; 
de sluiter van de camera is geopend; 
de motor loopt; 
het instelprisma is weggeschoven. 

Is de opname geschiedt dan kan men in de contrölephase 
nog contröleeren of het beeld op zijn plaats gebleven is: 

het belichtingslampje brandt; 
het tijdsein is uit; 
de sluiter van de camera is geopend; 
de motor staat stil; 
het instelprisma staat voor het diaphragma. 

Hierop komt dan de eerste of rustphase terug. 
Door deze automatiseering is de bediening van de 

nystagmograaf aanmerkelijk vereenvoudigd, zoodat het 
nu mogelijk geworden is om in een zeer korte tijd een 
duidelijk nystagmogram te maken. 



HOOFDSTUK III. 

DE ANALYSE DER VERKREGEN CURVEN. 

In zijn dissertatie heeft Kuilman uitvoerig uiteen­
gezet op welke wijze de curven geanalyseerd kunnen 
worden ter verkrijging van de gegevens omtrent richting, 
grootte en snelheid van de nystagmus. Hij drukt hierbij 
de amplitudo uit in lengtematen. Beter is het amplitudo 
en snelheid van de nystagmus, die toch eigenlijk een be­
weging is, waarbij een cirkelboog doorloopen wordt, niet 
uit te drukken in de lengte van de koorde, maar in het 
aantal graden van de doorloopen boog zelf. Zoo wordt 
dan ook de snelheid van de nystagmus weergegeven in 
aantal graden per seconde. Bij het vaststellen van de 
richting van de nystagmus maakt hij gebruik van de 
begrippen positief en negatief, die verwarrend kunnen 
werken. Eenvoudiger is het de richting te benoemen naar 
het rechts en links en onder en boven van degene, waar­
van het nystagmogram is opgenomen. Deze dingen waren 
aanleiding tot het opnieuw opbouwen van de analyse. 

Voor een juiste indruk van de wijze, waarop de ge­
maakte curven geanalyseerd kunnen worden, dient men 
zich eerst er rekenschap van te geven, welke weg de 
lichtbundels afleggen door het optische systeem en wat 
zij ten slotte neerschrijven op de zich voortbewegende 
gevoelige papierstrook. 

De lichtbundels zijn afkomstig van de beide gepolijste 
platina-bolletjes, die zich aan het einde van het op de 
cornea geplaatste stiftje bevinden en door de belichting 
van het onder hoofdstuk Instrumentarium beschre­
ven belichtingslampje geworden zijn tot twee lichtende 
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punten, welke, zij het dan vergroot, alle bewegingen van 
het oog nauwkeurig volgen. Ter vereenvoudiging zal de 
lichtstralengang van één lichtpunt nader beschouwd wor­
den, daar door het tweede punt, bij rechtlijnige oogbe­
wegingen, dezelfde baan afgelegd wordt als door het 
eerste. Dit tweede punt krijgt eerst beteekenis bij rota-
toire oogbewegingen. 

De lichtstralen nu van dit lichtend punt uitgaande, 
vallen ten deele op het objectief van de camera, alwaar 
zij door de verzamellens geconcentreerd worden tot een 
beeldpunt op het voorloopig nog stilstaande, fotografische 
papier. Dit beeldpunt ligt, volgens de bekende optische 
wetten, ter anderer zijde van de optische as (fig. 4a), als 

waar zich het lichtende voorwerppunt bevindt en op een 
afstand, die zooveel maal grooter is dan de afstand van 
het lichtende voorwerppunt tot de optische as, als de ver­
grooting van de verzamellens bedraagt (fig. 4b). De ver­
grooting is afhankelijk van de (constante) afstand van 
de verzamellens tot het gevoelige papier en bedraagt voor 
de gebruikte camera 1,55. 

Gaat het oog nu een rechtlijnige beweging maken van 
A naar B, dan zal door het beeld van het lichtende punt 
op het stilstaande, gevoelige papier een streep A'B' ge-
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teekend worden, die in tegengestelde richting loopt en 
1,55 maal grooter is, dan de door het lichtende punt 
uitgevoerde beweging. Veronderstelt men, dat deze be­
weging geschiedt loodrecht op de richting, waarin het 
papier zich voort kan bewegen, dan heeft men de situatie 
als in fig. 5a (in cirkel) aangegeven, waarbij O het op­
tische middelpunt of as voorstelt en A'B' de lijn, die bij 
stilstaand papier zal worden neergeschreven. Laat men 
tijdens deze beweging van A' naar B' het papier voort­
bewegen in de richting van de pijl (fig. 5a, bovenste deel), 
dan is het hetzelfde, alsof het optische middelpunt zich in 
tegengestelde richting verplaatst en zich in een tijdseen­
heid van Oi naar 02 begeeft en van 02 naar 03 en verder. 
Ondertusschen beweegt het beeldpunt zich van A' naar 
B' «n passeert in die tijdseenheid de standen 2, 3 enz., 
die zich echter tijdens het voortbewegen van de film op 
dezelfde wijze blijven verhouden tot het optische middel­
punt, als bij stilstaande film. Door eenvoudige constructie 
verkrijgt men de lijn, die tijdens loopende film neerge­
schreven wordt. Beweegt het beeldpunt zich bij stil­
staande film, na in B' aangekomen te zijn, in de tijds­
eenheid terug naar A', dan kan men de, op de loopende 
film neergeschreven lijn op gelijke wijze construeeren. 
De totale beweging, die uitgevoerd is, is te vergelijken 
met een nystagmus, loodrecht op de papierrichting met 
één langzame en één snelle phase. 

Een eerste vraag is, wat men uit de gevonden curve 
voor gegevens kan putten omtrent de nystagmus, die 
heeft plaats gehad, b.v. omtrent de amplitudo. Trekt men 
vanuit B" (fig. 5a) een lijn loodrecht op de papierrichting 
en laat vanuit A' een loodlijn op deze lijn neer, dan vindt 
men A". Daar O.A' gelijk is aan OEA" en OB' gelijk is 
aan OGB", is A"B" gelijk aan A'B', d.w.z. dat de breedte­
projectie (loodrecht op de bewegingsrichting van het 
papier) van de geschreven lijn in dit geval de amplitudo 
aangeeft. 



Het in de cirkel geteekende deel stelt voor de bewegingen van het lichtend punt en de bijbehoorende beeld­
punten ten opzichte van de optische as. Het bovenste deel is de van boven naar beneden bewegende papier­
strook, waarop van beneden naar boven de curven geschreven worden. 
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Qaat men na, op analoge wijze als hierboven aange­
geven is, voor een beweging loodrecht op het papier­
verloop, welke lijn door het lichtende punt op de papier­
strook geschreven wordt, wanneer de beweging even­
wijdig aan de lange zijde van de strook is, dan ziet 
men, dat men iets geheel anders krijgt en de curve geen 
afwijking meer vertoont (fig. 5b). Er is in dit geval geen 
sprake van een breedte-projectie; het eenige, dat de aan­
dacht vraagt is, een aan het einde van de curve heen en 
weer gaande beweging, waarbij de snelle phase van de 
nystagmus een oogenblik, als het ware, op het papier 
vooruitloopt. Door de dubbele belichting zal dit gedeelte 
sterk uitgesproken zijn. Deze lijn alleen leert dus eigenlijk 
niets omtrent de ware beweging, die het oog gemaakt 
heeft. 

Construeert men tenslotte de curve van een diagonale 
rechtlijnige oogbeweging (fig. 5c), dan ziet men, dat 
er wel een breedte-projectie aanwezig is, doch dat deze 
niet overeenkomt met de grootte van de werkelijke 
amplitudo. Toch is deze breedte-projectie te gebruiken. 
Ontleedt men namelijk A'B', de beeldlijn van het lich­
tende punt bij stilstaand papier, in een richting dwars op 
het papierverloop (A'D) en in de lengterichting van het 
gevoelige papier (A'C), dan ziet men, dat A'D gelijk is 
de breedte-projectie van de curve (A'D = A"B"). Trekt 
men nog B'D, dan heeft men een rechthoekige driehoek 
A'B'D gekregen, waarvan A'D bekend is. Indien men nu 
ook B'D (die gelijk is aan de lengte-component (A'C) 
van A'B') leerde kennen, dan zou men een rechthoekige 
driehoek hebben, waarvan de beide rechthoekszijden be­
kend waren, zoodat men met behulp van de meetkundige 
stelling, dat de som van de quadraten der rechthoeks­
zijden gelijk is aan het quadraat der hypothenusa, de 
lijn A'B' (= de amplitudo) zou kunnen berekenen. Door 
het berekenen van de tangens van hoek B'A'D is ook 
deze hoek bekend, wejke hoek gelijk is aan die, die de 
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willekeurige rechtlijnige oogbeweging maakt met het 
vlak, waarin de in het spraakgebruik als horizontaal 
aangeduide nystagmus verloopt. 

Het leeren kennen van de lengte-component van de 
beeldlijn A'B' is bereikt met behulp van een z.g. om-
keerings-prisma. 

In het objectief van de camera is achter de verzamel-
lens een prisma geplaatst, waarvan de hoeken 45° be­
dragen, op zoodanige wijze, dat de helft van het aantal 
lichtstralen door dit prisma valt (fig. 6a). De ribben 

fig. 6a. fig. 6b. 

van het prisma staan loodrecht op de optische as', terwijl 
het hypothenusavlak deze as bevat en een hoek maakt 
van 45° met het vlak, waarin de optische as en de 
breedtelijn van het papier gelegen zijn (fig. 6b). De 
snijlijn van beide vlakken is dus de optische as. 

Wanneer twee lichtstralen A en B, die evenwijdig loo-
pen en gelegen zijn in een vlak, dat loodrecht op de 
brekende ribben van het prisma staat, op het prisma 
vallen (fig. 7), dan worden zij eerst door het invalsvlak 
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volgens de optische wetten naar de normaal toe gebroken, 
komen op het hypothenusavlak, waar zij, als ware het 
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een vlakke spiegel, worden teruggekaatst naar het derde 
of uitvalsvlak. Hier worden zij van de normaal af ge­
broken en vervolgen evenwijdig aan de beginrichting 
hun weg, doch nu in omgekeerde volgorde, d.w.z.: dat 
diegene, die het dichtst bij het hypothenusavlak lag er 
nu het verst van verwijderd is. Waren A en B niet twee 
afzonderlijke lichtstralen, doch een lichtlijn AB, dan zou 
deze lichtlijn, na door het prisma gebroken te zijn, als 
spiegelbeeld haar weg vervolgen. (Zie fig. 7, AB vóór 
breking, A'B' na breking). 

Laat men de lichtstralen A en B niet invallen in een 
vlak, loodrecht op de ribben van het prisma, doch wille­
keurig maar wel loodrecht op de brekende ribben, dan 
kan men de stralengang construeeren door deze weg 
van ieder apart na te gaan. In fig. 8a valt straal A dicht 
bij de brekende ribbe DE in, wordt in het vlak aaa door 
het hypothenusavlak teruggekaatst en verlaat vèr van 
de ribbe DE het prisma. De straal B valt vèr van de 
ribbe DE in, wordt in het vlak bbb door het hypothe­
nusavlak teruggekaatst en verlaat dicht bij de ribbe DE 
het prisma. Wat er gebeurd is kan men zich het beste 
duidelijk maken, door voor en na de breking twee vlak­
ken K en L op te richten, die evenwijdig loopen aan de 
brekende ribben en rechthoekig staan op het hypothenusa­
vlak, en de ligging van de snijpunten der lichtstralen met 
deze vlakken na te gaan. Ten overvloede trekt men in 
snijpunt B met vlak K en in snijpunt B' met vlak L 
lijnen, evenwijdig aan het hypothenusavlak, n.1. de lijn 
c resp. c'. Men ziet nu dat snijpunt A eerst aan deze zijde 
van de lijn c lag en na de gang door het prisma aan 
gene zijde en wel zoodanig, dat de lijn A'B' het spiegel­
beeld vormt van de lijn AB ten opzichte van de lijn c 
resp. c'. Immers de hoeken ABC en A'B'C' zijn gelijk. 
Ten bewijze hiervan trekke men de hulpstraal X, die 
de projectie vormt van straal B op vlak aaa. De afstand 
tusschen A en X is voor en na breking dezelfde, dus 
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AX = A'X'; BX en B'X' zijn beide gelijk aan de lood­
rechte afstand tusschen de vlakken aaa en bbb. Hoek 
AXB = Hoek A'X'B' = 90°, dus de driehoeken ABX en 
A'B'X' zijn congruent, derhalve hoek ABX en hoek 
A'B'X' gelijk. 

Samenvattend kan men zeggen, dat het prisma zooals 
hier gebruikt, werkt alsof het de lichtlijn, gevormd door 
het bewegende lichtende punt, na breking in spiegel­
beeld laat verder gaan, waarbij het hypothenusavlak als 
vlakke spiegel heeft dienst gedaan. In fig. 8b is dit in 
schema weergegeven. AB stelt voor de beweging van 
het lichtende punt, die in werkelijkheid heeft plaats ge­
vonden. De beeldlijn, welke gevormd wordt door de 
lichtstralen, die alleen door de verzamellens op het stil­
staande papier zijn gevallen, is aangeduid met AdBd, 
en in het vervolg zal aan de letters van deze beeldlijn 
een kleine d worden toegevoegd, als aanduiding, dat 
de lichtstralen, die deze beeldlijn gevormd hebben, direct 
op het gevoelige papier zijn gevallen. De curven, die bij 
loopend papier worden neergeschreven, zullen worden 
aangeduid met directe curven. 

De beeldlijn, welke gevormd is door de lichtstralen, 
die, na de verzamellens gepasseerd te hebben, in het 
prisma van richting zijn veranderd, is aangeduid met 
ApBp. In het vervolg wordt aan de letters van deze beeld­
lijn een kleine p toegevoegd, als aanduiding, dat de 
lichtstralen, die deze beeldlijn bij stilstaand papier hebben 
gevormd, het prisma gepasseerd hebben. De bijbehoo-
rende curven, die bij loopend papier worden neerge­
schreven, worden aangeduid met prisma-curven. 

Er rest nu nog na te gaan, wat voor winst de nieuw­
gevonden prisma-curve oplevert. In fig. 9 is de reeds 
meermalen toegepaste constructie uitgevoerd voor een 
willekeurige rechtlijnige beweging van het lichtend punt: 
langzaam van A naar B en snel van B naar A. AB stelt 
de beweging in werkelijkheid voor, AdBd de directe 
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fig. 8. 
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beeldlijn bij stilstaand papier met de er boven gelegen 
directe curve AdB'd, enz.. ApBp is de beeldlijn, die door 
de stralen gevormd wordt, die door het prisma gevallen 
zijn bij stilstaande film en er boven gelegen de prisma­

curve ApBp' enz. bij bewegend papier. AdBd is weer ont­
leed in een breedte- en een lengte-component, resp. AdDd 

en AdCd, waarbij de tevens getrokken BdDd gelijk is 
aan de lengte-component AdCd. Ook de prisma-beeldlijn 
A Bp is ontleed in een breedte- en een lengte-component, 
welke resp. zijn, ApDp en ApCp. Ook hier is de lijn BpCp 

getrokken, die gelijk is aan ApDp. 
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Van driehoek AdBdDd is de zijde AdDd bekend. Deze 
is immers uit de breedte-projectie van de directe curve 
te berekenen, aangezien, zooals reeds eerder bewezen 
werd, deze lijnen gelijk zijn. (AdDd = Ad'Bd'). Op analoge 
wijze is nu in driehoek ApBpCp de zijde BpCp bekend. 
Deze is gelijk aan de breedte-projectie van de prisma­
curve. (BpCp = Bp'Ap'). Indien nu bewezen kan worden, 
dat de driehoeken AdBdDd en ApBpCp congruent zijn, 
dan zou blijken, dat de gewenschte lengtecomponent van 
AdBd gelijk is aan de prisma-breedte-projectie. Men zou 
dan over de beide gegevens beschikken, die het mogelijk 
maken amplitudo en richting van de nystagmus te be­
palen. Inderdaad zijn deze driehoeken congruent. Immers: 

1°. AdBd = ApBp 

2°. Hoek AdDdBd = Hoek ApCpBp = 90° 

3 . Trekt men de lijnen AdR en ApS evenwijdig 
aan het hypothenusa-vlak, dan zijn de hoeken 
DdAdR en CpApS gelijk en 45°. Tevens zijn de 
hoeken BdAdR en BpApS gelijk, omdat AdBd en 
ApBp eikaars spiegelbeeld zijn met het hypothe­
nusa-vlak als spiegel, zoodat ook de hoeken 
BdAdDd en BpApCp gelijk zijn. De driehoeken 
Ad^dDd en ApBpCp zijn dus congruent. 

Wanneer men nu verder de driehoek AdBdDd be­
schouwt, dan zijn in deze driehoek bekend AdDd, die 
gelijk is aan de breedte-projectie van de directe curve 
en DdE*d, welke gelijk is aan de breedteprojectie van 
de prisma-curve. 

Uit hetgeen thans gevonden is, kan men het navol­
gende berekenen. 

A. De hoek, van de nystagmus. 

In het spraakgebruik wordt met horizontale nystag­
mus aangeduid, die vorm van nystagmus, welke loopt 

4 
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in een vlak, dat loodrecht staat op de lichaamsas en 
gaat door het middelpunt van de cornea bij recht voor­
uitzien. De fixatie van het hoofd van de proefpersoon 
aan de camera geschiedt zóó, dat dit vlak loodrecht 
staat op het gevoelige papier en eveneens loodrecht 
staat op de lengterichting van de papierstrook (fig. 10). 

De hoek BdAdDd in fig. 9 stelt dus voor de hoek, die 
de nystagmus gemaakt heeft met de, als horizontale 
nystagmus aangeduide, richting. Deze hoek is bekend 
geworden, doordat de twee rechthoekszijden van drie­
hoek AdBdDd bekend zijn. De tangens van hoek BdAdUd 

B D 
is namelijk met andere woorden: 

De tangens van de hoek van de nystagmus, is het 
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quotiënt van prisma-breedte-projectie en directe-
breedte-projectie. 

Ook voor de horizontale en verticale nystagmus, die 
resp. loodrecht op de papierrichting en in de papierrich­
ting loopen, gaat deze stelling op. Voor wat de horizon­
tale nystagmus betreft, zal alleen de directe curve een 
uitslag vertoonen. De prisma-breedte-projectie is dan dus 
nul, waardoor het geheele quotiënt nul wordt. De bij-
behoorende hoek is 0°, d.w.z. dat de nystagmus in het 
boven beschreven vlak loopt. Bij een verticale nystagmus 
geeft de directe curve geen uitslag te zien. De directe-» 
breedte-projectie is in dit geval nul. De noemer van het 
quotiënt is dus nul, wat het quotiënt oneindig groot 
maakt. De hoek is dan 90°. De nystagmus staat loodrecht 
op het meergenoemde vlak. 

Een oogenblik moet stilgestaan worden bij het vast­
stellen van de richting, naar welke de gevormde hoek 
open is. Neemt men ter verduidelijking fig. 9 weer ter 
hand, dan is in deze figuur de beweging, die het oog in 
werkelijkheid maakt, gericht naar rechts-onder. De di­
recte curve laat zien in hoeverre afwijking naar links of 
naar rechts bestaat. Immers de breedte-projectie van 
deze curve is gelijk aan de breedte-component van de 
directe beeldlijn. De directe beeldlijn was het spiegelbeeld 
van de oorspronkelijke beweging, d.w.z. dat wanneer de 
directe curve gericht is naar links, de beweging in werke­
lijkheid heeft plaats gevonden naar rechts. Voor de 
prisma-curve staat vast, dat deze bepaalt in hoeverre een 
beweging naar boven of naar beneden heeft plaats ge­
vonden, d.i. het bepalen van de richting van de lengte­
component van de directe beeldlijn. Wanneer de prisma­
curve zich naar links beweegt, komt dit overeen met een 
naar boven gerichte lengte-component d.w.z. met een 
naar beneden gericht-zijn van de beweging in werkelijk­
heid en bij een bewegen naar rechts met een naar beneden 
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gericht-zijn van de lengte-component van de directe beeld­
lijn d.w.z. met een naar boven gericht-zijn van de be­
weging in werkelijkheid. Wil men nu uit een verkregen 
nystagmogram de richting van de nystagmus vaststellen, 
dan legt men de papierstrook zoodanig voor zich, dat 
het begin naar beneden gericht is (dus lezen van onder 
naar boven). De tijdaanduiding bevindt zich dan aan 
de rechterkant van de strook. Wijkt de directe curve 
zooals in fig. 9 naar links af en de prisma-cax\z naar 
links, dan is de beweging, die in werkelijkheid heeft 
plaats gevonden, gericht naar rechts-onder. Samenvattend 
kan men zeggen, dat een beweging overeenkomt: 

van de directe curve naar links met een in werkelijkheid gericht naar rechts 
„ „ directe „ „ rechts werkelijkheid „ „ links 
„ „ prisma- „ „ links werkelijkheid „ „ beneden 
„ „ prisma- „ „ rechts „ „ „ werkelijkheid „ „ boven. 

B. De amplitudo. 

In driehoek AdBdDd van fig. 9 is AdBd, de directe 
beeldlijn, te berekenen uit de bekende zijden AdDd en 
B d D d .  V o l g e n s  d e  s t e l l i n g  v a n  P y t h a g o r a s  i s  d e  
grootte van AdBd te bepalen. 
Met andere woorden: 

De grootte van de beeldlijn is gelijk aan de wortel 
uit de som van de quadraten van de directe breedte­
projectie en de prisma-breedte-projectie. 

Het objectief heeft de beweging van het lichtende punt 
met 1,55 maal vergroot. Wil men de ware rechtlijnige 
afstand van het begin tot het einde van de beweging 
kennen, dan moet men de gevonden grootte van de 
beeldlijn deelen door 1,55. Hetgeen men nu gevonden 
heeft is in fig. 11 uitgedrukt door de koorde AB, welke 
behoort bij de boog AB, welke boog het lichtende punt 
in werkelijkheid heeft doorloopen. Het meest rationeel 
is het, wanneer men de grootte van de amplitudo van de 
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nystagmus, die eigenlijk een cirkel beweging is, uitdrukt 
in de grootte van de boog, die beschreven is. 

Er valt nog nader te overwegen, wat men als middel­
punt moet aannemen, waaromheen de boog beschreven 

is. Immers het draaipunt van het oog is tijdens een be­
weging niet steeds hetzelfde. V e r r ij p77) heeft echter 
kunnen aantoonen, dat deze afwijkingen zeer gering zijn, 
zoodat de fout, die men maakt door een gemiddeld 
draaipunt als vast draaipunt aan te nemen, te verwaar-
loozen is. Zoo wordt dan als gemiddeld draaipunt aan­
genomen een punt, dat op 14,33 mm van het cornea-
oppervlak is gelegen. In fig. 11 is dus MR gelijk aan 
14,33 mm. De lengte, van het op de cornea geplaatste 
stiftje, aan welks einde zich het gepolijste platina bol­
letje bevindt, bedraagt 10 mm, zoodat de straal van de 
door het lichtend punt beschreven boog een grootte heeft 
van 24,33 mm. De grootte van de boog AB zelf wordt 
uitgedrukt door de bijbehoorende hoek AMB. Het gaat 
er dus nu om deze hoek te berekenen. Teneinde dit 
mogelijk te maken, trekke men vanuit M een lijn naar 
het middelpunt van de koorde AB. Volgens de bekende 
meetkundige regels staat deze lijn tevens loodrecht op 
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de koorde AB. Zooals uit de congruentie van de drie­
hoeken MBD en MAD blijkt, deelt ook deze lijn de hoek 
AMB in gelijke deelen. Beschouwt men nu de driehoek 
AMD, dan weet men de grootte van de zijde AD, die de 
helft is van de reeds bekende koorde AB. Ook de zijde 
AM is bekend, n.1. 24,33 mm de straal van de boog, 
zoodat ook de sinus van hoek AMD (== de helft van de 
gevraagde hoek) bekend is. Deze is het quotiënt van 
AD (= de helft van de koorde AB) en AM (= 24,33 mm). 
Men kan dit aldus samenvatten: 

De sinus van de halve amplitudo-hoek is gelijk aan 
het quotiënt, dat gevormd wordt door de halve 
wortel uit de som van de quadraten der beide, uit 
de curven verkregen projecties, gedeeld door de 
vergrooting 1.55, 
en de straal van de boog, die het lichtend punt be­
schreven heeft, welke 24,33 mm bedraagt. 

Zet men dit in een formule over, dan is 

1/ som quadraten projecties 
Sin C/2 amplitudo-hoek) — 

24,33 X 2 X 1,55. 

Het geheel lijkt ingewikkeld, doch is dit in werkelijkheid 
niet. Ter vereenvoudiging van de berekening zijn enkele 
tabellen samengesteld, die aan het einde van dit hoofd­
stuk nader besproken zullen worden. 

C. De tijd, welke de beweging geduurd heejt. 

Aan de rechterzijde van het nystagmogram heeft het 
onder hoofdstuk Instrumentarium beschreven neon-
lampje een aantal fijne streepjes geteekend. Door de 
wisselingen van het lichtnet gloeit vijftig maal in de 
seconde het neongas aan. Zoo geeft ook vijftig maal in 
de seconde dit lichtende neon een afdruk op het gevoelige 
papier van het fijne spleetje, dat in het afschermende 
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metaalplaatje is aangebracht. Men krijgt zoo als tijdsein 
een reeks fijne streepjes, die ieder Vso seconde voor­
stellen. De tijdsduur van een beweging van het lichtende 
punt, uit een zekere stand en terug naar dezelfde stand, 
berekent men door van uit het beginpunt en het eindpunt 
van de bijbehoorende curve lijnen te trekken, loodrecht 
op het papierverloop en het aantal streepjes tusschen 
deze lijnen te tellen. Dit aantal geeft het aantal vijftigste 
seconden aan, dat de beweging geduurd heeft. 

In het algemeen zal men willen weten de tijdsduur 
van een langzame of van een snelle phase van de nys-
tagmus om daaruit de snelheid van de beweging te 
kunnen berekenen. 

Voor een zuiver horizontale nystagmus mag men op 
analoge wijze, als boven beschreven is voor een heen-
en weergaande beweging, te werk gaan om de tijdsduur 
van een enkele phase te bepalen. Door het begin- en 
eindpunt van de phase trekt men lijnen loodrecht op 
de lengterichting van het papier en telt het aantal 
streepjes tusschen deze lijnen. 

Voor een willekeurige nystagmus mag men dit niet 
doen, omdat dan ongemerkt een belangrijke fout in de 
berekening zou sluipen. Immers hierbij is, al naar gelang 
de beweging geschiedde, het lichtende punt öf op het 
papier vooruit geloopen öf bij het papier ten achter ge­
bleven, waardoor resp. de curve te kort of te lang is 
geworden. In fig. 12a is voor een willekeurige recht­
lijnige beweging AB de beeldlijn AdBd en de prisma­
beeldlijn ApBp geconstrueerd met de bijbehoorende directe 
curve AdBd' en de prisma-curve ApBp'. Trekt men in Ad 

de lijn R en in Bd' de lijn S, beide loodrecht op de 
lengterichting van het papier, dan zou de duur der be­
weging net zooveel vijftigste seconden bedragen als er 
streepjes liggen tusschen R en S, indien niet de beweging 
gelijkertijd bij het papier ten achter ware gebleven. Nu is 
de curve uitgerekt geworden. In werkelijkheid is de 
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tijdsduur zooveel vijftigste seconden groot, als het aantal 
streepjes bedraagt gelegen tusschen de lijnen R en T, 
waarbij T loodrecht op het papier-verloop getrokken is 
door Ad', welke op dezelfde plaats ligt ten opzichte van 
06 als Ad van Oj (OA = AdAd'). Ad'Bd' loopt dus even­
wijdig aan AdBd, derhalve is de afstand tusschen de 
lijnen S en T gelijk aan de lengte-component van de 
directe beeldlijn, welke, zooals bekend, gelijk is aan 
de breedte-projectie van de prisma-curve. Men moet dus 
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de lengte-projectie van de curve, die op het tijdsein is 
overgebracht (want anders doen de lijnen R en S niet), 
verminderen in dit geval met de prisma-breedte-projectie 
om het juiste aantal streepjes = vijftigste seconden te 
vinden. 

Ook uit de prisma-curve kan men de tijd berekenen 
door uit begin en eindpunt der beweging loodlijnen op 
het tijdsein neer te laten. In dit geval is ook deze bij de 
papierstrook ten achter gebleven en wel zooveel als 
de afstand tusschen de lijnen M en N bedraagt. De lijn 
N is de loodlijn door punt Ap', dat zich op gelijke wijze 
tot 06 verhoudt, als Ap tot 0X. De afstand tusschen de 
lijnen M en N is gelijk aan de breedte-projectie van de 
directe curve. Wil men uit de prisma-curve de tijd bere­
kenen, dan moet men de lengte-projectie van deze curve 
op het tijdsein verminderen met de directe breedte-pro­
jectie om het juiste aantal streepjes te vinden. 

In beide gevallen waren de curven naar links gericht 
en in beide gevallen moest men de lengte-projectie van 
de eene curve met de breedte-projectie der andere vermin­
deren om de juiste lengte van de tijd te vinden. 

Een zelfde constructie wordt nu uitgevoerd voor een 
beweging, die niet naar rechts-onder, doch naar rechts­
boven gericht is en waarvan de directe beeldlijn dus naar 
links-onder loopt. (Zie fig. 12b). De beweging van de 
directe curve loopt op de film vooruit, waardoor de curve 
schijnbaar te kort wordt. De afstand tusschen de lijnen 
R en S is nu minder dan de werkelijke tijd, welke tus­
schen R en T ligt. Men moet de lengte-projectie van de 
directe curve met de prisma-breedte-projectie vermeer­
deren om een juiste uitkomst te krijgen. De prisma-curve 
blijft weer bij het papier achter, zoodat hier weer de di­
recte breedte-projectie van de prisma-lengte-projectie 
moet worden afgetrokken om de juiste tijd te vinden. 

De prisma-curve wijst naar rechts en in dit geval moet 
men de lengte-projectie van de directe curve met de 
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prisma-breedte-projectie vermeerderen. De directe curve 
wijst weer naar links, dus de lengte-projectie van de 
prisma-curve moet met de directe breedte-projectie ver­
minderd worden. 
In het kort samengevat: 

Men vindt de tijd door het aantal streepjes = vijftig­
ste seconden te tellen over een lengte gelijk aan de 
lengte-projectie van de eene curve. Deze lengte­
projectie moet met de breedte-projectie van de andere 
curve vermeerderd worden, wanneer de andere 
curve naar rechts wijst en verminderd met de 
breedte-projectie van de andere curve, wanneer deze 
naar links gericht is. 

D. De snelheid van de beweging. 

Onder B. is besproken, waarom de grootte van de 
amplitudo niet aangegeven wordt in een lengtemaat, doch 
door de grootte van de boog, welke het lichtende punt 
in werkelijkheid beschreven heeft. Ditzelfde geldt ook 
voor de gemiddelde snelheid van deze cirkelbeweging. 
Men doet daarom beter om te spreken van de gemiddelde 
hoeksnelheid per seconde van de nystagmus. 

Het berekenen van deze gemiddelde hoeksnelheid is 
zeer eenvoudig. Men maakt gebruik van de formule 
S = VT, waarbij S de weg is, V de snelheid en T de tijd. 
De weg d.w.z. de amplitudo is bekend en evenzoo is de 
tijd bekend, welke de beweging noodig heeft om van 
begin- tot eindpunt te komen. Derhalve is: 

de gemiddelde hoeksnelheid gelijk aan het quotiënt 
van amplitudo en tijd. 

E. De grootte van rotatoire bewegingen. 
Tot nu toe zijn alleen rechtlijnige oogbewegingen ter 

sprake gekomen en, zooals gezien is, was één lichtend 
punt met een directe- en een prisma-curve voldoende 
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om de gegevens te leveren, waaruit amplitudo, hoek­
snelheid enz. berekend konden worden. De curven van 
dit ééne lichtende punt leveren echter geen of onvol­
doende gegevens omtrent rotatoire oogbewegingen. Het 
is daarom, dat door Kuilman aan het stiftje, dat op de 
cornea geplaatst wordt, nog een tweede platina bolletje 
werd bevestigd. Vindt er een rechtlijnige oogbeweging 
plaats, dan zal dit tweede lichtende punt precies dezelfde 
curven neerschrijven als het eerste, doch anders wordt 
dit, wanneer de oogbeweging rotatoir wordt. 

In fig. 13 stellen A en B de beide lichtpunten voor. 

fig. 13. 

Wanneer het oog een rotatoire beweging uit gaat voeren, 
waarbij de bovenpool van het oog naar rechts beweegt, 
dan zal A in de stand A' en B in de stand B' komen. 
Bij stilstaande film zullen de lichtpunten A en B de 
directe beeldpunten Ad en Bd vormen met de bijbehoo-
rende prisma-beeldpunten Ap en Bp (fig. 14a). Laat men 
A en B naar rechts roteeren tot A' en B', dan kan men 
de nieuwe beeldpunten Ad' en Bd' construeeren, die zich 
immers op 1,55 maal grootere afstand van de optische 
as bevinden dan A' en B'. Het blijkt nu, dat AdBd over 
eenzelfde hoek en in dezelfde richting geroteerd is als 
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AB. Immers de driehoeken OA'B' en OAd'Bd' zijn gelijk­
vormig, want hoek A'OB' = hoek Ad'OBd' en OA' staat 
tot OAd' als OB' staat tot OBd' en wel als 1 : 1,55. 
De hoeken OA'B' en 0Ad'Bd' zijn derhalve gelijk, zoodat 
A'B' en Ad'Bd' evenwijdig loopen. 

Uit de bijbehoorende directe curve is de rotatie-hoek 
weer te vinden, wanneer de overeenkomstige omslag­
punten aan het begin en aan het einde van de beweging 
verbonden worden. De hoek, die deze lijnen vormen, 
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welke direct met een gradenboog afgelezen kan worden, 
is even groot als de hoek, waarover de rotatie heeft 
plaats gevonden. De richting, waarheen het hoekpunt 
wijst, geeft tevens de richting van de rotatie aan. Onder 
omslagpunten verstaat men de markante punten, die 
ontstaan door de snelle overgang van de eene in de 
andere beweging, zooals dit bij de nystagmus het geval is. 

Zoo men wil, is de rotatie-hoek ook in de prisma-curve 
te vinden, door de overeenkomstige omslagpunten aan 
het begin en aan het einde der beweging te verbinden. 
(Zie fig. 14b ApBp en Ap'Bp'). 

De juiste tijd, welke de beweging geduurd heeft, vindt 
men door vanuit het midden tusschen twee overeenkom­
stige omslagpunten loodlijnen neer te laten op het tijdsein 
en het aantal streepjes tusschen deze lijnen geeft weer 
het aantal vijftigste seconden aan, dat de beweging ge­
duurd heeft. (Zie fig. 14b de lijnen R en S uit de punten 
M en M' op het tijdsein neergelaten.) 

Bij combinaties van rechtlijnige en rotatoire oogbewe­
gingen moeten de directe- en prisma-breedte projecties 
berekend worden, öf door het gemiddelde te nemen van 
de breedteprojecties van beide directe-, resp. beide prisma­
curven, of door het bepalen van de breedteprojectie van 
een te construeeren middellijn tusschen beide directe-
resp. prisma-curven. De eerste wijze van berekenen is 
nauwkeuriger dan de laatste, omdat bij het construeeren 
van een middellijn een vrij groote mate van onnauw­
keurigheid niet te omgaan is, door de vaak kleine waar­
den van de afwijkingen van de curven. 

Ter bekorting van de vaak tijdroovende berekeningen 
zijn een aantal tabellen opgesteld, waaruit direct de ge-
wenschte gegevens zijn te putten. 

Wil men een nystagmogram analyseeren, dan diene 
men eerst van de beweging, waarvan men de gegevens 
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wil verzamelen, de lengte- en breedte-projecties te con-
strueeren en gaat verder als volgt te werk: 

a. ter verkrijging van de hoek, waaronder de beweging 
verliep. 

Men zoekt in tabel A met behulp van de prisma­
breedte-projectie en de directe breedte-projectie de 
gewenschte hoek op, welke tot op een halve graad 
nauwkeurig is afgerond. De richting van de bewe­
ging in werkelijkheid is te vinden in tabel B, wanneer 
men op het nystagmogram, dat men van onder naar 
boven leest, heeft nagegaan, naar welke richting 
de directe curve en naar welke de prisma-curve 
op het papier afwijkt. 

TABEL B. 

De richting in werkelijkheid. 

P r i s m a - c u r v e .  

Prisma-curve Prisma-curve Prisma-curve 
geen afwijking naar rechts naar links 

> Directe curve , , »- t .... geen boven beneden = geen afwijking 

~ Directe curve 
o , t links links-boven links-beneden w naar rechts 
Urn 

^ Directe curve .. , rechts rechts-boven rechts-beneden naar links 

b. Ter verkrijging van de amplitu.do-hoek. 

In tabel C vindt men de amplitudo-hoek tot op een 
kwart graad nauwkeurig, door het getal te zoeken 
bij de gemeten directe-breedte-projectie en prisma­
breedte-projectie. 



prisma breedte proj. 
TABEL A. Hoek van de nystagmus, gevonden uit: tg x = directe breedte proj. 

uitgedrukt in graden en afgerond tot op halve graden nauwkeurig. 

P r i s m a - b r e e d t e - p r o j e c t i e .  

m.m. o.5 1 1.5 2 23 3 lö 4 lï 5 5.5 6 6^5 7 7.5 8 8.5 9 9.5 10 

0.5 45 63 V2 71V2 76 78>/2 8OV2 «2 83 83 V2 84 Va 85 85 85 V2 86 86 86'/a 86'/2 87 87 87 

1 26*^45 56V2 63V2 68 71V2 74 76 77Va 78Va 79'/2 80'/2 81 82 82'/2 83 83]/2 83Va 84 84'/2 

^ljT 18Va 33Va 45 53 59 63'/2 67 69'/2 71 Vz 73Va 74'/2 76 77 78 78'/2 79'/2 80 80'/2 81 81'/2 

2 14 26V2 37 45 51 Va 56Va 60Va 63'/2 66 68 70 71V2 73 74 75 76 77 77>/2 78 78>/2 

~2^ 11V2 22 31 38Va 45 50 54'/a 58 61 63Va 65'/2 67'/2 69 70V2 71V2 72'/2 73'/2 74'/2 75'/2 76 

1 9V2 18Va 26V2 33Va 40 45 49'/2 53 56Va 59 61'/2 63'/2 65 67 68 69'/2 70V2 7lVa 72'/2 73Va 

3.5 8 16 23 29V2 35V2 40Vn 45 49 52 55 57'/2 59>/a 6IV2 63 Va 65 66>/a 67V2 68 Va 70 70Va 

4 7 14 20Va 26V2 32 37 41 45 48 Va 51 x/2 54 56Va 58V2 60 V2 62 63'/a 65 66 67 68 

4.5 6V2 12Va 18Va 24 29 33'/a 38 41 '/a 45 48 50V2 53 55!/2 57Va 59 60'/a 62 63'/a 64'/a 66 

5 5Va 11 Va lö'/a 22 26'/a 31 35 38'/a 42 45 47'/a 50 52!/a 54'/2 56Va 58 59Va 61 62 63Va 

^5~ 5 10 Va 15 Va 20 24'/2 28'/2 32 Va 36 39 '/2 42 Va 45 47 >/2 50 52 53'/2 55'/2 57 58'/2 60 61 

6 5 9Va 14 18»/a 22V2 26Va 30'/a 33'/a 37 1 40 42'/,! 45 47'/2 49'/2 51'/a 53 55 56V2 57'/2 59 

6.5 4V2 9 13 17 21 25 28'/a 31 Va 34V2 37Va 40 42'/a 45 47 49 51 52>/2 54 55'/2 57 

7 4 8 12 16 19'/2 23 26 Va 29 Va 32 Va 35]/a 38 40!/a 43 45 47 49 50'/a 52 53'/a 55 

7.5 4 7V2 11 Va 15 18'/2 22 25 28 31 33'/2 36V2 38'/2 41 43 45 47 48'/2 50 51 Va 53 

8 3V2 7 10Va 14 17 Va 20Va 23'/2 26'/2 291/, 32 34>/a 37 39 41 43 45 47 48'/2 50 51V2 

8.5 3Va 6Va 10 I3 lö'/a 19Va 22'/a 25 28 30Va 33 35 37J/a 39'/a 41'/2 43 45 46'/a 48 49'/2 

9 3 6 V2 9 Va 12 Va 15 Va 18 Va 21 Va 24 26'/a 29 31 '/a 33 Va 36 38 40 41 Va 43'/a 45 46'/a 48 

9.5 3 6 9 12 14 Va 17 Va 20 23 25 Va 28 30 32 Va 34 Va 36!/a 38 Va 40 42 43 Va 45 46 Va 

10 3 5'/a 8Va 11 Va I4 16'/a 19Va 22 24 26Va 29 31 33 35 37 38!/a 40Va 42 43V2 45 
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TABEL C. Grootte amplitudo, uitgedrukt in graden en afgerond tot op een kwart graad nauwkeurig. 

P r i s m a - b r e e d t e - p r o j e c t i e .  

m.m. 0 0.5 1 1.5 2 2.5 3 3.5 4 4.5 5 5.5 6 6.5 7 7.5 8 8.5 9 9.5 10 

0 0 3/4 1 Va 2V4 3 9 93/4 10V2 \ V / 4  12>/4 13 133/4 M'/a 15'/4 

0.5 3/4 1 1V2 2 '/2 3 4 ^ 63/4 7V2 8'/2 9 10 lpy2 11'/4 12 V4 13 133/4 14'/2 15'/4 

1 lVa 1 Va 2 2Va 3'/2 _4 5 5^ ̂  J7 7% 10 103/4 11V2 12V4 13 133/4 14'/2 15'/4 

1.5 2'A 2'/a 2V2 3 4 4>/2 5 53/4 6'/2 7'/4 8 83/4 11 113/412>/213 133/4 14'/2 15>/2 

2 3 3 3V2 4 4V2 5 5'/2 6 63/4 7'/2 8'/+ 9 93/4 101/, 11 12 12'/a 13'A 14 143/4 lö'/a 

2.5 33/4 4 4 4 Va 5 5Va 6 6'/2 7 8 8'/2 9'/4 10 10'/2 11'A 12 123/4 13]/2 14'/4 15 153/4 

3 4'/2 4'/a 5 5 5'/2 6 ö'/a 7 7'/a 8'/4 9 9'/2 10'/4 11 , 11 '/a 12'/4 13 133/4 14*/2 15'/4 153/4 

3.5 5 V4 5 V2 5'/2 53/4 6 6'/a 7 7'/2 8 8'/2 9'/4 10 10»/2 11 '/4 12 12'/2 13'/4 14 143/4 15'/2 16 

4 6 6 6'/4 6 Va 63/4 7 7 Va B 8'/2 9 93/4 10'/2 11 11'/2 12 ]/4 13 13'/2 14'/4 15 153/4 16'/2 

4.5 63/4 63/4 7 7V4 7Va 8 8'/4 8'/2 9 9'/a '0 103/4 11 Va 12 12'/2 13'/a 14 14'/2 lö'/a 16 163/4 

5 7 V2 7 Va 73/4 8 8'/4 8'/2 9 9'/4 93/4 10 103/4 1 1'/4 12 12'/2 13 133/4 14'/4 15 153/4 16'/4 17 

5.5 8V4 8Va 8Va 83/4 9 9]/4 9'/2 10 10]/2 103/4 11V4 12 12Va 13 13Va 14'/4 143/4 lö'/a 16 163/4 17>/a 

6 9 9 9j/4 9Va 93/4 10 10'/4 lO'/a H 11 Va 12 12'/2 13 13'/2 14 14'/a 15'/4 153/4 lö'/a 17 18 

6.5 93/4 10 10 10'/4 lO'/a 10'/2 H H'/4 11 Va 12 12Va 13 13'/a 14 14>/2 15 153/4 16'/4 17 17J/2 18'/4 

7 10'/2 10Va 103/4 11 11 11V4 11 Va 12 12J/4 12'/a 13 13'/a 14 14!/a 15 153/4 16 163/4 l V / 2  18 18Va 

7.5 11V4 11V4 11 Va 113/4 12 12 12 V4 12Va 13 13 J/2 133/4 14'/4 14'/a 15 153A 16 163A 1?,/4 18 18Va 19 

8 12V4 l2'/4 12V4 12Va 12!/a 123/4 13 13'/4 13Va 14 14'/4 143/4 15'/4 ï53/4 16 163/4 17>/4 18 18'/« 19 19'/a 

8.5 13 13 13 13 13V4 13'/2 133/4 14 14'/4 W/2 15 15'/2 153/4 16'/4 163/4 17'/4 18 18'A 19 19'/2 20 

9 133/4 133/4 133/4 133/4 14 14'/4 14'/a 143/4 15 lö'/a 153/4 16 lö'/a 17 17'/a 18 18'/4 19 19'/2 20 203/4 

9.5 14Va 14Va 14'/a 14*/2 143/4 15 15>/4 15'/2 153/4 16 16]/4 163/4 17 17'/2 18 18»/2 19 19Va 20 20Va 21 

10 15V4 15'/4 15'/4 15'/2 15V2 153/4 153/4 16 16'/a 163/4 17 17'/2 18 18'/4 18]/2 19 19'/2 20 203/4 21 213/4 
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c. ter verkrijging van de tijd. 

De lengte-projectie van één van de curven wordt 
vermeerderd met de breedte-projectie van de andere 
curve, wanneer deze naar rechts wijst en verminderd 
wanneer deze naar links is gericht. Daarna telt men 
het aantal streepjes van het tijdsein over de lengte 
van de gecorrigeerde lengte-projectie en vindt zoo 
het aantal vijftigste seconden, dat de beweging ge­
duurd heeft. 

d. ter verkrijging van de hoeksnelheid. 
Door deeling van de amplitudo-hoek door de tijd 
vindt men de hoeksnelheid van de beweging. 

e. ter verkrijging van de rotatiehoek. 

Men verbindt de overeenkomstige omslagpunten aan 
het begin en aan het einde der beweging. De hoek, 
die deze lijnen vormen, is de rotatiehoek, welke 
met een gradenboog is af te lezen. De richting, 
waarheen de bovenpool van het oog zich bewogen 
heeft, wordt aangegeven door de richting van het 
hoekpunt. 

f. ter verkrijging van de tijd van de rotatoire beweging. 

Uit de middens tusschen twee overeenkomstige om­
slagpunten worden loodlijnen op het tijdsein neer­
gelaten en het aantal streepjes tusschen deze lijnen 
is het aantal vijftigste seconden, dat de beweging 
geduurd heeft. 

g. ter verkrijging van de hoeksnelheid van de rotatoire 
beweging. 

De rotatiehoek wordt door de tijd gedeeld, waardoor 
de hoeksnelheid verkregen wordt. 
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h. bij combinaties van rechtlijnige en rotatoire oogbe­
wegingen. 

Een breedte-projectie wordt berekend uit het ge­
middelde van de breedte-projecties van beide directe-, 
resp. prisma-curven. 



HOOFDSTUK IV. 

MOEILIJKHEDEN BIJ HET MAKEN EN 
LEZEN DER CURVEN. 

Niettegenstaande de beschreven technische verbeterin­
gen, aan de nystagmograaf aangebracht, kunnen zich nog 
een groot aantal moeilijkheden voordoen, die de opnamen 
kunnen doen mislukken of het opnemen in het geheel 
onmogelijk maken. 

Kleine technische tegenslagen, als daar zijn: het door­
branden van een lampje op het meest ongewenschte 
oogenblik, het doorslaan van een zekering tijdens een 
proefneming of het weigeren van één of ander mecha­
nisch gedeelte, worden stilzwijgend voorbijgegaan. 

Belangrijke moeilijkheden kunnen de proefpersonen zelf 
veroorzaken. In het algemeen zijn de proeven genomen 
met co-assistenten van de Keel-Neus-Oorheelkundige Af-
deeling, die zich welwillend hiervoor beschikbaar stelden. 
Juist zij werden hiervoor gevraagd, omdat zij ten volle 
de bedoeling der proefnemingen konden begrijpen, zoodat 
angst voor het instrumentarium uitgesloten kon worden 
geacht. Niettegenstaande dit, gebeurde het een enkele 
maal, dat de proefpersoon tijdens het vastbinden op het 
wentelstatief dermate onrustig werd, dat de proefneming 
geen verdere voortgang kon hebben. Het is beter bij 
dergelijke nerveuse naturen niet verder aan te dringen, 
omdat bij doorzetten van de proef en opnieuw optreden 
van 'het beklemmings-gevoel gevaren voor de proef­
persoon, in het bijzonder voor beschadiging van het oog, 
niet denkbeeldig zijn. Hier tegenover moge vermeld wor­
den, dat van kinderen, zelfs een jongetje van negen jaar, 

5 
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zonder eenige moeilijkheden nystagmogrammen vervaar­
digd zijn. Heel vaak gebeurt het, dat de proefpersoon 
niet gedurende de geheele tijd, die hij op het wentel­
statief ligt, de bijtplaat met de tanden vast kan houden. 
Dit is ook niet noodzakelijk. Doch gedurende een opname 
moet men hem aansporen de bijtplaat vast te.houden ter 
voorkoming, dat het hoofd bewegingen ten opzichte van 
de camera kan uitvoeren en bewegingen van het hoofd 
naast bewegingen van het oog zouden geregistreerd 
worden. 

Van geheel andere aard zijn de bezwaren, gelegen aan 
het oog van de proefpersoon. Bestond er een of andere 
oogaandoening dan werd van de bereidwilligheid van de 
proefpersoon geen gebruik gemaakt. Vooral z'j, die een 
chronische conjunctivitis hebben of kort geleden een acute 
conjunctivi.is doormaakten, verdragen de ooglidhouder 
slecht en reageeren op het kunstmatig openhouden van 
het oog vrij snel met een tranenvloed. Hierdoor spoelt het 
Eijden kapje van de cornea af of is op zijn minst in staat 
op de cornea heen en weer te glijden. Het spreekt van 
zelf, dat de dan opgenomen nystagmogrammen geen 
waarde bezitten. Een eerste vereischte is het, dat het 
zijden kapje door lichte uitdroging van het oog, zich 
vasthecht aan de cornea en daardoor nauwkeurig alle 
bewegingen van het oog meemaakt. Naast de tranenvloed 
treedt bij hen, die een chronische conjunctivitis hebben, 
spoediger dan bij ieder ander clonische kramp op in de 
spieren van de oogleden. Deze kramp blijft niet alleen 
beperkt tot de M. orbicularis oculi, doch doet wel dege­
lijk zijn invloed gelden op de oogspieren. Het gevolg 
hiervan is, dat de curven een duidelijke tremor vertoo-
nen, die meestal zoo sterk is, dat het beeld van de nys-
tagmus er geheel en al door vervaagd wordt. (Zie fig. 
.15). Men doet in dit geval beter de proefneming te 
staken en tot een andere dag uit te stellen. 

Een enkele maal is het niet te voorkomen, dat een 





Fig. 15. 
Ooglidkramp doet een tremor 

ontstaan, die in het nystagmogram 
te zien is. 

a. b. 

Fig. 16 a. Nystagm. 44 A. Geringe horizontale nystagmus 
naar links. (Linker oog was niet afgedekt.) 

b. Nystagm. 44 B. Diagonale nystagmus naar 
links-boven. (Linker oog was wel afgedekt.) 

Fig. 17. Nystagm. 43 A. 
Verticale nystagmus naar boven, 

rotat. nystagmus naar links. 
Zie verder tekst. 

Alle nystagmogrammen zijn ongeretoucheerd weergegeven. Bij het reproduceeren is speciaal gelet op een goede weergave 
van de curven, zoodat op sommige afbeeldingen het tijdsein minder duidelijk of soms geheel is weggevallen, 

D = directe-curvc. P = prisma-curve 
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vrij intensieve sluiering van het photographische papier 
optreedt. Dit is het geval bij die nystagmogrammen, wel­
ke van proefpersonen vervaardigd zijn, waarvan de oogen 
vrij diep liggen. Door de forsche wenkbrauwen is men 
genoodzaakt het belichtingslampje van boven af op de 
platina-bolletjes te richten. Hierdoor wordt het onderste 
gedeelte van de sclera eveneens belicht. Het reflexlicht 
van dit verlichte deel veroorzaakt de sluiering. Het af­
schermen van het teruggekaatste licht heeft nog altijd 
niet tot een bevredigende oplossing geleid. 

Bij elk nystagmogram, dat men wil gaan opnemen, 
diene men zich van te voren ervan te overtuigen, dat het 
andere oog (meerendeels was dit bij de proefnemingen 
het linkeroog en werd van het rechteroog het nystagmo­
gram opgenomen) behoorlijk is afgedekt, zoodat de proef­
persoon ook met dit oog niets van de omgeving kan 
zien. Doet men dit niet, dan kijkt de proefpersoon met 
het linkeroog tegen de bodem van de camera aan. Tijdens 
de proefneming draait de camera op gelijke wijze als de 
proefpersoon rond, zoodat hij voortdurend hetzelfde punt 
kan blijven waarnemen. Van de omgeving ten opzichte 
waarvan hij gedraaid wordt, kan de proefpersoon hoog­
stens met de periferie van de retina iets zien, waarbij nog 
komt dat tijdens een opname de omgeving donker gemaakt 
wordt. Het optreden van een optokinetische nystagmus 
is dus niet te verwachten. Het fixeeren echter van een 
vast punt remt ontegenzeggelijk in belangrijke mate de op­
tredende nystagmus (Kobrak H.32)). Ter illustratie hier­
van diene fig. 16. De proefpersoon H. is beide keeren 
in staande houding om de verticale as met dezelfde ver­
snelling rondgedraaid, doch in a. was het linkeroog 
onafgedekt en in nystagmogram b. was het wel afgedekt. 
Duidelijk ziet men het verschil in grootte en frequentie 
van de nystagmusslagen. Nystagmogram a. vertoont een 
enkel horizontaal naar links gericht slagje, dat ten hoog­
ste 1° bedraagt, terwijl nystagmogram b. een zeer fre-



68 

quente horizontale nystagmus naar links doet zien met 
uitslagen van ongeveer 7°. 

In verband hiermede moge een oogenblik de aandacht 
gevestigd worden op het nystagmogram afgebeeld in 
fig. 17. De proefpersoon is in rugligging, waarbij de 
lichaamsas een hoek van —10° maakte met de horizon, 
(d.w.z. het hoofd lager gelegen dan de voeten) gedraaid 
om de verticale as naar rechts. Het verkregen nystag­
mogram week belangrijk af van de vroeger op analoge 
wijze opgenomen nystagmogrammen. Zooals uit de af­
beelding blijkt is de nystagmus voornamelijk verticaal 
met de snelle phase naar boven gericht en rotatoir met 
de snelle phase naar links. Een verklaring hiervoor werd 
na afloop der proef door de proefpersoon zelf gegeven, 
die mededeelde, dat het kapje voor het linkeroog on­
voldoende afgesloten was geweest, zoodat hij langs de 
neus kijkend een deel van het zwak verlichte plafond 
had kunnen zien. Het was voor hem alsof dit gedeelte 
van het plafond tijdens het draaien naar beneden werd 
geschoven. Dit verklaart het optreden van de sterke 
verticale component, veroorzaakt dus door een optoki-
netische nystagmus met de snelle phase naar boven 
gericht. 

Bij aandachtige beschouwing van hetzelfde nystagmo­
gram van fig. 17, levert dit nog een andere moeilijkheid 
op, welke om een verklaring vraagt. Op de aangegeven 
wijze zijn, ter bepaling van de rotatoire component, de 
overeenkomstige omslagpunten van de directe curven 
voor een drietal nystagmus-slagen met elkaar verbonden. 
Oppervlakkig beschouwt is de snelle phase a. naar rechts 
gericht, immers het door de getrokken lijnen gevormde 
hoekpunt wijst naar rechts, de snelle phase b. naar links 
en de snelle phase c. weer naar rechts. Toch heeft in 
alle drie de gevallen de bovenpool van het oog zich naar 
links bewogen. Ter verklaring diene fig. 18. Wanneer het 
oog een verticale beweging naar boven uitvoert, gaan 
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de beeldpunten van de lichtende bolletjes naar beneden, 
dus mede in de richting, waarin de papierstrook wordt 
voortbewogen. Het hangt nu geheel van de snelheid van 
deze verticale beweging af wat voor curve er zal ont-

a. D. c. 
fig. 18. 

staan. In fig. 18a wordt verondersteld dat de snelheid 
van de beweging langzamer is dan de beweging van de 
papierstrook. De beeldpuntjes blijven dus bij het papier 
ten achter. Gelijkertijd wordt de rotatie naar links uit­
gevoerd. Verbindt men de omslagpunten, dan blijkt de 
gevonden hoek de juiste richting naar links aan te 
wijzen. De nystagmusslag b in fig. 17 komt hiermede 
overeen. Is de verticale beweging van de beeldpunten 
gelijk aan de snelheid van de papierstrook, dan houdt 
het midden tusschen de beeldpunten gelijke tred met het 
papier en wordt om dit punt de rotatoire beweging ge­
maakt. In fig. 18b ziet men dit afgebeeld. Het rechter 
beeldpunt blijft nog bij het papier ten achter, doch het 
linker loopt tijdens de snelle phase op het papier vooruit 
en schrijft een heen-en-weergaande beweging neer. 

De laatste mogelijkheid is, dat de snelheid van de beeld­
punten grooter is dan de snelheid van de papierstrook. 
Nu zullen, zooals uit fig. 18c blijkt, beide beeldpunten 
op het papier vooruit loopen en een heen-en-weergaande 
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beweging neerschrijven. Verbindt men de overeenkom­
stige omslagpunten weer, dan lijkt het alsof het hoek­
punt van de beide lijnen naar rechts wijst. Dit laatste is 
duidelijk te zien aan de nystagmusslag c. van fig. 17, 
terwijl bij a. de snelheid van de verticale beweging net 
zooveel sneller was dan die van het papier, dat gedu­
rende de rotatie het rechter beeldpunt dezelfde snelheid 
heeft gehad, als die van de papierstrook. 

Uit de berekening van de snelheid van de verschil­
lende nystagmusslagen blijkt dat inderdaad nystagmus­
slag b. van fig. 17 het langzaamst is geweest, n.1. 25°/ 
sec.; de slag a. is iets sneller en wel 30°/sec. en slag c., 
welke belangrijk op het papier vooruit is geloopen heeft 
een snelheid van 47°/sec. 

Wanneer men met een rotatoire component tijdens een 
verticale en wel vrij snelle verticale beweging te doen 
\keeft, dan dient men bij het bepalen van de richting van 
de rotatoire component met deze schijnbare omkeering 
rekening te houden. 

Nog andere moeilijkheden kunnen bij het analyseeren 
van de curven naar voren komen. Het gebeurt vaak, 
dat men in twijfel is of een bepaalde uitslag als nystag­
musslag in een zekere richting valt aan te duiden of niet. 
Zoo ziet men wel eens, dat in een deel van een nystag-
mogram de directe curve tijdens de langzame phase 
nauwkeurig evenwijdig aan de rand van de papierstrook 
loopt, wat wil zeggen dat er geen horizontale afwijking 
heeft plaats gehad, terwijl tijdens de snelle phase wel 
degelijk een uitslag zichtbaar is. De vraag is nu, is er 
een horizontale component in deze nystagmus aanwezig 
of is de uitslag tijdens de snelle phase alleen te wijten 
aan een spontaanbeweging van het oog. Stelt men als 
definitie voor een vestibulaire nystagmus, dat dit een 
oogbeweging is bestaande uit een langzame beweging 
in de eene richting, gevolgd door een snelle beweging 
in de andere richting, dan zou men volkomen gerech-
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tigd zijn, in dit geval door het ontbreken van een lang­
zame beweging, te zeggen, dat er geen vestibulaire nys­
tagmus in het horizontale vlak aanwezig is geweest. 
Doch aan de andere zijde staat, dat wanneer er een 
spontaanbeweging is geweest in de richting van de 
snelle phase er geen reden aanwezig is om aan te nemen, 
dat deze spontaanbeweging niet tijdens de langzame 
phase zijn invloed heeft doen gelden. In dit laatste geval 
is het heel wel mogelijk, dat de langzame phase werkend 
in de eene richting en de spontaanbeweging werkend 
in de tegengestelde richting, gemaakt hebben, dat het 
oog noch in de eene noch in de andere richting is kunnen 
gaan en stil is blijven staan in het horizontale vlak. In 
werkelijkheid is er dan wel degelijk een horizontale 
component van de nystagmus aanwezig geweest. Niet 
alleen spontaanbewegingen, ook andere mogelijkheden 
zijn denkbaar, die deze complicatie kunnen veroorzaken. 
Zooals later bij de bespreking der genomen proeven 
nader uiteengezet zal worden, werden de proefpersonen 
liggend op het wentelstatief met statief en al op een 
electrische draaischijf rondgedraaid. Nooit is met zeker­
heid. te zeggen, dat de verbindingslijn tusschen de beide 
labyrinthen van de proefpersoon juist de draaias van de 
schijf snijdt. Een afwijking naar deze of gene zijde is 
bijna altijd aanwezig, zoodat het heel wel denkbaar is, 
dat de centrifugaal-kracht tijdens het draaien zijn invloed 
op het labyrinth doet voelen. Wat dit ten gevolge heeft 
is niet zeker te zeggen, doch met het optreden van 
eventueele oogbewegingen moet zeker rekening gehou­
den worden. Men moet dus zooveel mogelijk zorg dragen, 
dat het hoofd van de proefpersoon gelegen is in de as, 
waaromheen gedraaid zal worden. Bij het analyseeren van 
het opgenomen nystagmogram beschouwe men dit in 
zijn geheel en kieze voor nauwkeuriger analyse dat deel 
uit, dat het minst onverklaarbare afwijkingen vertoont. 

Tenslotte moet een oogenblik de aandacht gevestigd 
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worden op het omgekeerde van wat zoojuist besproken 
is geworden, n.1. dat het nystagmogram een duidelijke 
component in de een of andere richting laat zien, die 
in werkelijkheid niet heeft bestaan. Dit zal vooral 
het geval zijn, wanneer een rotatoire beweging van het 
oog is opgetreden. Veronderstel dat een zuiver rotatoire 
nystagmus is opgewekt, d.w.z. dat het oog gedurende 
deze nystagmus roteert om de oogas, welke door het 
midden van de cornea gaat. Is het zijden kapje ideaal 
op het oog geplaatst, dan moet het stiftje, waaraan de 
zijarmpjes bevestigd zijn, in het verlengde liggen van de 
oogas. Dan alleen zullen de lichtende puntjes een zuiver 
rotatoire beweging neerschrijven. Staat het kapje echter 
niet nauwkeurig in het midden op de cornea, doch heeft 
het zich iets te laag vastgehecht, dan valt het stiftje 
niet meer in het verlengde van de oogas. Wanneer nu 
het oog om de oogas gaat roteeren, zal het stiftje worden 
bewogen langs een kegelmantel, welke kegel de oogas 
tot as heeft. Hierdoor wordt aan de rotatoire component 
een horizontale toegevoegd, die in werkelijkheid niet 
bestaan heeft. Op dezelfde wijze is het mogelijk, dat een 
schijnbaar verticale component optreedt. Uit deze be­
schouwing vloeit voort de eisch, dat het kapje met de 
meeste nauwkeurigheid op het oog gezet moet worden. 

Al de tot nu toe besproken moeilijkheden doen zien, 
dat niet alleen bij het analyseeren, doch vooral bij het 
opnemen van een nystagmogram de strengste nauwkeu­
righeid moet worden in acht genomen. Het spreekt van-
zelfs, dat men hier voor op de volle medewerking van 
proefpersoon en apparatuur moet kunnen rekenen. Het 
resultaat is dan dat men beschikt over een nystagmo­
gram, dat met vrij groote mate van nauwkeurigheid alle 
gegevens levert over de vorm van nystagmus, die men 
bestudeeren wil. 



HOOFDSTUK V. 

OVER DE PROEFNEMINGEN EN HAAR 
RESULTATEN. 

Met het in de voorgaande hoofdstukken beschreven 
toestel, dat de mogelijkheid geeft van een nauwkeuriger 
registratie van nystagmus bij de mensch, dan vroeger 
geschieden kon, zijn allereerst proeven genomen, waarbij 
de labyrinthen van proefpersonen in verschillende stan­
den geprikkeld worden, hetzij rotatorisch, hetzij calo­
risch, om de optredende nystagmus in verband met deze 
verschillende standen nader te onderzoeken. Zoo zijn een 
reeks van nystagmogrammen tijdens rotatie en calorische 
prikkeling opgenomen bij menschen, waarvan verwacht 
mocht worden, dat zij een normaal labyrinth hadden. 
Achtereenvolgens zullen deze nystagmogrammen, in ver­
band met de stand, waarin zij vervaardigd zijn, besproken 
worden. Daarna volgen nog enkele nystagmogrammen 
van pathologische gevallen. 

De opstelling van de proeven met rotatie vereischt 
eenige toelichting; het ook door Kuilman gebruikte 
wentelstatief laat slechts een rotatie toe om de lichaams-
as van de proefpersoon en om een horizontaal verloo-
pende dwarsas. Uitgezonderd de stand, waarbij de 
lichaamsas van de proefpersoon verticaal staat en om 
deze as geroteerd wordt, vindt bij alle overige rotaties een 
verandering plaats in de stand van de otolithen tijdens 
de draaiing, waardoor naast de nystagmus compensatoire 
oogdeviaties ontstaan. Het is dus gewenscht, waar ook 
Rade maker60) bij zijn labyrinth-proeven reeds op ge­
wezen heeft, dat men bij rotatie-proeven er steeds zorg 
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voor dragen moet, dat de as waarom men roteeren wil 
verticaal geplaatst wordt, opdat de invloed van de 
zwaartekracht op de labyrinthen tijdens de draaiing onver­
anderd blijve. Het is dan ook daarom, dat het wentel­
statief alleen gebruikt werd om de proefpersoon in een 
bepaalde stand te brengen, terwijl de rotatie steeds om 
een verticale as plaats vond. Hiertoe werd het wentel­
statief in zijn geheel geplaatst op een electrische draai­
schijf (fig. 19), welke aanwezig is in het Physiologisch 
laboratorium te Leiden. Deze draaischijf is in de vloer 
ingebouwd, zocdat haar oppervlak gelijk ligt met de 
vloer van het vertrek, waarin zij is opgesteld. De aan­
drijving geschiedt met behulp van een electromotor. Door 
het inschakelen van verschillende weerstanden kan men 
de schijf, die zoowel rechtsom (met de wijzers der klok 
mee) als linksom (tegen de wijzers in) draaien kan, met 
verschillende hoekversnelling doen aanloopen. Tenge­
volge van technische moeilijkheden kan aan de draai­
schijf van het Physiologisch laboratorium deze versnel­
ling nog niet gemeten worden. 

Het op de schijf geplaatste wentelstatief wordt hierop 
met een aantal klemmen vastgezet, welke om T-ijzers 
grijpen, die stevig aan de schijf zijn vastgeschroefd. 
Langs de T-ijzers is verplaatsing van het statief op de 
schijf mogelijk, zoodat steeds gezorgd kan worden, dat 
de draaias in het midden tusschen de beide labyrinthen 
komt te liggen. Hierdoor wordt zooveel mogelijk de 
invloed van de centrifugaal-kracht op de otolithen om­
zeild, waardoor fouten in de nystagmogrammen zouden 
kunnen ontstaan. De meeste nystagmogrammen zijn ge­
durende de rotatie opgenomen, hetgeen mogelijk was, 
doordat de onderzoeker alle rotaties meemaakte om de 
camera te bedienen. Een enkele maal is een nystagmo-
gram van een postrotatoire nystagmus opgenomen. 



D = draaischijf. 

B = bedieningstafel van 
de schijf. 

W = wentelstatief. 

T <= T-ijzers vast aan de 
schijf. 

K — klemmen ter beves­
tiging van wentel­
statief aan T-ijzers. 

S = sleepcontact voor 
toevoer 220 V. 

A, — draaias binnenraam. 

A> — draaias buitenraam. 

C = camera. 

Fig. 19. Overzicht van de proefopstelling tijdens rotatie. 
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A. Nystagmogrammen opgenomen gedurende rotatie 
van de proefpersoon. 

Verschillende reeksen van lichaamsstanden (in engeren 
zin gesproken: standen van de beide labyrinthen) zijn 
onderzocht, teneinde uit de nystagmogrammen, welke in 
die standen zijn opgenomen, het moment van richtings­
omslag van de nystagmus te kunnen bepalen. Speciaal 
is hierbij gelet op de horizontale booggang en zoo zijn 
dan ook voornamelijk die opeenvolgende lichaamsstanden 
gekozen, waarvan men verwachten kon, dat na een zekere 
standsverandering een omkeer van de nystagmus zou 
plaats vinden, tengevolge van het van richting veranderen 
van de endolymphestroom in de horizontale booggangen. 
Immers volgens de tot nu toe meest gangbare theorie 
over het tot stand komen van de prikkel op het zintuig-
epitheel van de ampullen, n.1. de stroomingstheorie van 
Mach-Breuer geschiedt dit, doordat de endo­
lymphestroom de cupula naar de een of andere kant 
doet afwijken. Deze endolymphestroom komt tot stand, 
doordat de endolymphe, welke aanwezig is in de cirkel, 
gevormd door ampulla, utriculus en booggang, tijdens 
draaiing ten gevolge van de traagheid achterblijft bij 
de draaiing en dus ten opzichte van de wand gaat stroo­
men tegengesteld aan de richting, waarin gedraaid wordt. 
Evenzoo blijft bij het beeindigen van de rotatie de endo­
lymphe nog een oogenblik doorstroomen en verplaatst 
zich nu ten opzichte van de wand in de richting, waarin 
gedraaid is. Deze stroom neemt de cupula mee en doet 
haar in de stroomrichting afwijken, waardoor het zintuig-
epitheel geprikkeld wordt en de reflectoire oogbewe^ 
gingen tot stand zouden komen. Het hangt nu geheel 
af van de as, waarom en van de richting, waarin gedraaid 
wordt, welke booggang geprikkeld zal worden. Zoo 
zal in een booggang, waarvan het vlak evenwijdig loopt 
aan de draaias, geen stroom opgewekt worden, terwijl in 
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een booggang, waarvan het vlak loodrecht staat op de 
draaias, een maximale stroom zal ontstaan en dus zal 
de prikkel, uitgaande van deze booggang, overheerschen. 

Tegenover deze theorie van Mach-Breuer staat die 
van Wittmaack 85 ••"•). Aan de hand van een reeks 
histologische onderzoekingen komt Wittmaack tot het 
opstellen van zijn tonustheorie. De cupula heeft door be­
paalde vochtverhoudingen een zekere turgor, die onder 
allerlei omstandigheden zou kunnen wisselen, waardoor 
dan een prikkel uitgeoefend zou worden op het zintuig-
epitheel. Zoo zou volgens Wittmaack tijdens een 
rotatie geen afwijken van de cupula plaats hebben in 
de richting van de endolymphestroom, doch door deze 
stroom een druk, resp. een tractie uitgeoefend worden 
op de cupula, wanneer de stroom ampullopetaal, resp. 
ampullofugaal gericht is. 

S t e i n h a u s e n  6 4  • • " • )  h e e f t  W i t t m a a c k  t e n  s t e r k s t e  
bestreden en wist met behulp van bij de snoek genomen 
p r o e v e n  k r a c h t i g e  a r g u m e n t e n  v o o r  M a c h - B r e u e r ' s  
theorie te vinden. Hij zag namelijk kans om bij de nog 
levende snoek de ampulla van één van de booggangen 
in het gezichtsveld te brengen. Door het inbrengen van 
Oost-Indische inkt in het vliezige labyrinth werd de cu­
pula zichtbaar gemaakt. Photographisch en kinematogra-
phisch heeft Steinhausen vastgelegd, wat hij bij 
rotatie te zien kreeg. De cupula bleek de ampulla geheel 
af te sluiten en werd door de vloeistofstroom meege­
nomen en omgebogen al naar de richting van de stroom. 
Hiermede meent Steinhausen op overtuigende wijze 
de juistheid van de theorie van Mach-Breuer bewezen 
te hebben. 

Een geheel andere meening is Spitzer63) toegedaan. 
De anatomische bouw van de booggangen is zijns inziens 
van dien aard, dat daardoor juist stroomingen voorkomen 
moeten worden. De overbrenging van de prikkel op 
het zintuigepitheel zou geschieden, doordat tijdens be-
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weging een longitudinale, staande golfbeweging in de 
booggang zou ontstaan, waardoor eveneens de crista in 
trilling gebracht zou worden (golf theorie). Ongelijkheid 
van deze prikkel tijdens rotatie op de utriculaire en 
canalaire zijde van de crista zou reflectoir nystagmus 
ten gevolge hebben. Deze zou een uiting zijn van een te 
sterke labyrinthprikkel, terwijl de functie van de boog­
gangen alleen is een gewaarwording van de hoekver-
snelling te geven. 

Onverschillig op welke wijze de prikkel op het zin-
tuigepitheel overgebracht wordt, een algemeen aange-
Inomen feit is het, dat de nystagmus, die gedurende 
draaien met uitschakeling van mogelijke optokinetische 
factoren ontstaat, zijn oorsprong vindt in endolymphe 
verplaatsingen in de halfcirkelvormige kanalen. Deze 
endolymphestroom nu geeft een horizontale nystagmus, 
wanneer zij alleen aanwezig is in het horizontale kanaal 
en wel zoo, dat de langzame phase in dezelfde richting 
gaat als de endolymphestroom. De verticale en rotatoire 
nystagmus vindt zijn oorsprong in de verticale kanalen. 
Is de stroom in beide voorste kanalen , van de ampulla 
af, of naar de ampulla toe gericht (ampullofugaal, resp. 
ampullopetaal) en in de achterste kanalen ampullopetaal, 
resp. ampullofugaal, dan zal een verticale nystagmus op­
treden, terwijl een rotatoire ontstaat, wanneer in beide 
linker verticale kanalen een ampullopetale, resp. ampullo-
fugale en in beide rechter verticale kanalen een ampullo-
f u g a l e ,  r e s p .  a m p u l l o p e t a l e  s t r o o m  a a n w e z i g  i s  ( R a d e -
maker60 pog 78). Afhankelijk van de stand van het hoofd 
ten opzichte van de draaias zal men allerhande combina­
ties van deze elementaire vormen van nystagmus mogen 
verwachten. Eveneens is het duidelijk, dat de nystagmus 
omgekeerd zal zijn, wanneer het hoofd in een stand, 180c 

verschillend met de eerste stand, gebracht wordt, terwijl 
in dezelfde richting gedraaid wordt. 

Een oogenblik zal nog stilgestaan worden bij de z.g. 
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theorie van Ewald20). Met de pneumatische hamer wist 
hij bij de duif een ten deele afgesloten booggang in 
ampullopetale en ampullofugale richting te prikkelen. 
Zoo vond hij, dat de ampullopetale stroom in de horizon­
tale booggang een sterkere reactie te weeg brengt dan 
de ampullofugale, terwijl in de verticale het tegengestelde 
het geval zou zijn en de ampullofugale stroom de sterkste 
prikkel zou geven. 

De reeks nystagmogrammen, die van proefpersoon B, 
zijn opgenomen, hebben nu tot doel het oogenblik te 
bepalen, waarop de nystagmus van richting verandert, 
wanneer men het lichaam in achtereenvolgende standen 
van staande houding achterover in liggende houding 
brengt. Indien aangenomen mag worden, dat de horizon­
tale component van een nystagmus gebonden is aan de 
horizontale booggang, dan kan men op deze wijze een 
indruk krijgen van de hellingshoek, welke het vlak van 
de horizontale booggang met het horizontale vlak rnaakt. 
Men moet zich echter van te voren realiseeren, dat reeds 
in de eerste stand, waarmee men de proef begint — 
laten wij aannemen een normale staande houding — het 
hoofd van de proefpersoon door ons met behulp van 
kopsteunen en bljtplaat in een stand is gebracht, welke 
kan afwijken en belangrijk kan afwijken van die stand, 
waarin de proefpersoon gewoon is het hoofd te dragen, 
d.w.z., dat door ons met aan zekerheid grenzende waar­
schijnlijkheid een verandering is aangebracht in de hoek, 
die de proefpersoon onder normale omstandigheden ge­
woon is te hebben tusschen het vlak van zijn horizontale 
booggang en het horizontale vlak. Zoolang het nog niet 
mogelijk is deze hoek op eenigerlei wijze te bepalen, kan 
deze fout niet geëlimineerd worden. 

Proefpersoon B. werd eerst in staande houding ge­
bracht. In deze stand maakt het horizontale kanaal een 
hoek met het horizontale vlak, welke in het algemeen 
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wordt aangenomen gelegen te zijn tusschen 15° en 30° 
en naar voren open is. Wordt nu naar rechts gedraaid, 
dan zal door de traagheid de endolymphe achter blijven 
en als het ware naar links stroomen, d.w.z. zal de stroom 
voor het rechterkanaal ampullopetaal gericht zijn. Te 
verwachten is dus een horizontale nystagmus, waarvan 
de snelle slag naar rechts gericht is. Brengt men het 
lichaam nu 20° achterover, dan wordt de hellingshoek 
van het horizontale kanaal met 20° vermeerderd. Draait 
men andermaal naar rechts, dan zal weer een nystagmus 
naar rechts gedurende de draaiing optreden. De verticale 
kanalen, die in de eerste stand practisch gesproken verti­
caal stonden, zoodat er geen strooming in kon optreden, 
zullen nu wel invloed van de draaiing ondervinden, zoodat 
men rotatoire componenten in de nystagmus verwachten 
mag. Gaat men nu door met het lichaam steeds meer 
in rugligging te brengen, dan komt er een oogenblik, 
waarop het horizontale kanaal verticaal komt te staan. 
Het nystagmogram, dat in deze stand gedurende draaiing 
opgenomen wordt, zal daardoor gekenmerkt zijn, dat 
de horizontale component in de nystagmus ontbreekt. 
Gaat men steeds verder, totdat de proefpersoon in vol­
komen rugligging komt, d.w.z., dat de lichaamsas zuiver 
horizontaal geplaatst is, dan wordt de hellingshoek van 
het horizontale kanaal stomp. Het gevolg hiervan is, 
dat wanneer andermaal naar rechts gedraaid wordt, de 
endolymphe in het rechter kanaal niet meer ampullo­
petaal, maar ampullofugaal zal stroomen. De te ver­
wachten horizontale component van de nystagmus zal dus 
nu met de snelle slag naar links gericht zijn. Wat betreft 
de verticale kanalen zal de richting van de endolymphe-
stroom bij het meer in rugligging komen onveranderd 
blijven, alleen zal de intensiteit toenemen, naarmate de 
hoek tusschen lichaamsas en het horizontale vlak kleiner 
wordt, — aangenomen, dat steeds met dezelfde hoekver-
snelling gedraaid wordt — hetgeen zich zal uiten in een 
sterker worden van de rotatoire component. 
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TABEL I. 

Proefpersoon B. in verschillende standen in rugligging gedraaid naar rechts. 
(Nystagmogram 41). 
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. S7| 5° 0.03 166°40' 
41 rugligging rechts rechts be- 16° — Diag. — —— —— 
A 9QO met neden L. 4 0.40 10° ^ 

horizon S. — — — 
Rot. — 1 

" s! 2° 0.02 I 100° 
41 rugligging rechts rechts — — links Hor. 2'Vi 
B 70° met L. 3° [ 0.36 | 8°20' j 

horizon was njgt meten (joor 

' L wegvallen tweede curve 

~1 " Ü 2° I 0.03 66°40' 
41 rugligging rechts rechts — — links Hor. i 
C 50° met L. 2° [ 0.40 5° ^ 

horizon S. 1 lj t° 0.03 50° 
ROt' L. 5° 0.40 12°30' 

~ I S. I 2°Ti' ÖÖ3 75° 
41 rugligging rechts rechts — — links Hor. 
D 40° me, L. 1 2° 15' j 0.56 3°30' 

horizon S. 3° I 0.03 100° 
Rot. ; L. | 3°30 0.56 6° 15' 

- m*°' i i sTi — 
41 rugligging rechts j» - || — — links i Hor. 
E 30° met L-1 ~ ~ ~ 

horizon 2 » S S. 4° 0.03 133°20' 
o | g1 Rot. 

| | ; L. | 6°30' 0.56 11°34' 

Verklaring der afkortingen. 
hor. =• horizontaal; vert. = verticaal; diag. hoek — hoek van diagonale nystagmus ; 
rot. = rotatoir. Onder amplitudo is de rotatoire component afzonderlijk vermeld onder 

afkorting Rot. S. = snelle phase. L. = langzame phase. 

6 
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1). De proefpersoon B. werd dus bij een eerste reeks 
proefnemingen naar rechts gedraaid, het eerst in staande 
houding, vervolgens maakte de lichaamsas een hoek 
van 70° met het horizontale vlak, daarna 50° met hetzelfde 
vlak, 40° en 30°. (Deze standen, het lichaam dus achter­
overhellend, zullen in het vervolg aangeduid worden met 
rugligging, waaraan toegevoegd wordt het aantal graden, 
dat de lichaamsas met het horizontale vlak maakt). Na 
deze stand moest de proefneming gestaakt worden. Van 
elk der nystagmogrammen zijn een aantal slagen nauw­
keurig geanalyseerd en een gemiddelde in de tabel inge­
vuld. In tabel 1 zijn de waarden weergegeven. 

Uit de analyseering van de nystagmogrammen, waar­
van men in fig. 20 een reproductie ziet van de gedeelten 
A, C en E, ziet men dat, zooals te verwachten was, de 
horizontale component naar rechts gericht is. Duidelijk 
ziet men ook een afname van de grootte van de amplitudo 
in de opeenvolgende standen, terwijl de rotatoire com­
ponent, naarmate de totale rugligging meer genaderd 
Wordt, toeneemt. In de laatste stand is een weifelen 
in de horizontale factor waar te nemen. De langzame 
phase ontbreekt vrijwel geheel, terwijl de snelle soms 
naar rechts en dan weer naar links gericht is. De curve 
in staande houding opgenomen (A) bevat een verticale 
component, die gemaakt heeft, dat de snelle slag van de 
nystagmus niet naar rechts, maar onder een hoek van 16° 
naar rechts-beneden gericht is geweest, doch van een 
rotatoire component is niets te vinden. 

Dat in de overige standen de rotatoire component 
naar links is gericht, d.w.z., dat gedurende de snelle 
phase de bovenpool van het oog naar links geroteerd is, 
is te begrijpen. In beide rechter verticale kanalen is de 
richting van de endolymphestroom gedurende de draaiing 
ampullopetaal geweest en in de linker verticale kanalen 
ampullofugaal. De langzame phase van de nystagmus 
doet de oogen in dezelfde richting roteeren dus naar 
rechts, waarop de snelle slag naar links volgt. 



Fig. 20 a. Nystagm. 41 A. Diagonale nystagmus naar rechts-beneden. 
b, n 41 C. Horiz. nystagmus naar rechts, rotat. nystagmus naar links. 
c 4i e. Wisselende geringe horiz. nystagmus, rotat. nystagmus naar links. 
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2). De zoo juist besproken proef is enkele dagen 
later bij dezelfde proefpersoon B. herhaalt, doch nu is 
in totale rugligging begonnen en de proefpersoon steeds 
verder naar de staande houding gebracht en niet naar 
rechts, doch naar links geroteerd. De resultaten vindt 
men in tabel II. 

TABEL II. 

Proefpersoon B. in verschillende standen in rugligging gedraaid naar links. 
(Nystagmogram 42). 
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| S. I 1°45' | 0.U2 87°30' 
42 rugligging links rechts be- 33° rechts niae 
A 0° met neden L. | 2°15' | 0.42 5°20' 

horizon S. 1°30') 0.02 | 75° 3 

j ROt' L. 2°30' | 0.42 | 5°58' 

S. 0°30' 0.04 I 12°30' 
42 rugligging links + nul be- — rechts Vert. — 
B 20° met enkele neden L. 2° 0.32 6°15' 

horizon S. | 3°30' | 0.04 85°30' 2'^2 

rechts ROt" L. 2°30' | 0.32 7°50' 

S. 1° I 0.02 50° 
42 rugligging links links be- 26° rechts Djae — 
C 30° met neden 5' L. | 1°30' j 0.30 5° 

horizon S. 1°30' 0.02 75° 1 ^ 
Rot. -— 

I L. | 2° 0.30 6°40' 

~ ~ TT 77 S. I 1°30' 0.06 25° 
42 rugligging links links — — rechts Hor — 
D 40° met ' L. | 2°15' 0.50 4°30' 

horizon ^ ^ ^ 50° 
Rot. 

L. | 5° 0.50 10° 
—| : ^ ( 
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S. I 1°30' U.04 37°30' 
42 rugligging links links — — rechts jjor — 
E 50° met L. [ 1°30'[ 0.13 ll°32' 

horizon S. 1°15' 0.04 31°15' 
Rot. L. 1°30'| 0.13 11°32' 

" S. I 4° 0.10 40° 
42 rugligging links links — — rechts Hor. — 
F 70° met h 3 

horizon S. 0°30' 0.10 5° 
Rot. —— L. 0°30' 0.24 2°05 

Ü 3° 004 75° 
42 staande links links — — — Hor. 
G houding L 4°30' | 0.36 12°30' 

90° met S. — | — 
horizon Rot. —• — — 

Het eerste wat in deze tabel opvalt is, dat de horizon­
tale component van de nystagmus, die in totale rug­
ligging opgewekt is, tegengesteld is aan die, welke onder 
een hoek van 30° of meer met het horizontale vlak ver­
kregen is. In de stand: lichaamsas 20° met horizon, 
heeft het nystagmogram practisch gesproken geen hori­
zontale component. In fig. 21 zijn de deelen A, B en G 
weergegeven. De reproductie van deel B laat duidelijk 
zien het nagenoeg rechte verloop van de directe curven. 
Tevens toonen de constructielijnen de grootte van de 
rotatoire component aan, die in dit geval naar rechts 
gericht is. Evenals in het voorgaande nystagmogram 
wordt de rotatoire component kleiner naarmate de 
lichaamsas de verticale stand nadert. Vooral na stand D 
is dit duidelijk waar te nemen. Is de verticale stand 
bereikt, d.w.z. dat de verticale kanalen evenwijdig aan 
de draaiingsas zijn gekomen, dan ontbreekt de rotatoire 
component geheel. Zoo ziet men dan ook in de repro­
ductie van deel Q van het nystagmogram een zuiver-
horizontale nystagmus naar links. De prisma-curven ver-
toonen in het geheel geen uitslag. Wel is het heen- en 



Fig. 21 a. Nystagm. 42 A. Diagonale nystagmus naar rechts-beneden, rotat. nystagmus naar rechts. 
B_ ^ 42 B. Verticale nystagmus naar beneden, rotat. nystagmus naar rechts. 

c, ( )  42 G. Horizontale nystagmus naar links. 
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weergaan van het beeldpunt in de papierrichting tijdens 
een snelle nystagmusslag te zien aan het tijdelijk duide­
lijker geaccentueerd zijn van de prismalijn. 

Men zou dus mogen zeggen, dat volgens dit nystagmo­
gram de horizontale booggang in de buurt van stand B 
(lichaamsas 20° met horizon), nagenoeg verticaal gestaan 
heeft, welke hoek ook weer nagenoeg overeenkomt met 
de hellingshoek van het horizontale kanaal. 

3). De zoo juist beschreven proef bij B gedaan, is nog 
eens herhaald bij proefpersoon H. Ook hij is steeds 
naar links gedraaid, doch nu is weer in staande houding 
begonnen en de proefpersoon door op elkaar volgende 
standsveranderingen van 20° in rugligging gebracht en 
zelfs verder dan deze stand, totdat de lichaamsas —30° 
(d.w.z. het hoofd ligt lager dan de voeten) met het hori­
zontale vlak maakte. De deelen A en B van het nystag­
mogram zijn reeds afgebeeld in fig. 16 in verband met de 
invloed van het al of niet afgedekt zijn van het linkeroog. 
Bij A is het linkeroog niet afgedekt geweest en bij B 
was dit oog, zooals steeds gebruikelijk is, wel afgedekt. 
In tabel III is een overzicht van het nystagmogram ge­
geven. 

TABEL III. 

Proefpersoon H. in verschillende standen in rugligging gedraaid naar links. 
(Nystagmogram 44). 
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.. staande .. . .. . S. | 1° 0.01 | 100° 
44 houdine llnks ,lnks — — — Hor. A ^oUdmeg, L. | 1° | 0.30 | 3°20' 

horizon §_ 
[linkeroog Rot> —L 

/«^afgedekt] L. — — j — 
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44 hoifrtinB links links boven 16° — Diag -S--—4 °-04 I0°° 
B L. | 3° | 0.48 | 6° 15' 

horizon § ^ 
[linkeroog Rot. —1 

wel afgedekt] j L. | — — — 

. ~ ~ T~1 S. I 3° 15' 0.04 I 81°15' 
44 rugliggmg links links — — rechts fjor. — 
C 70° met ' L. | 3°15' | 0.36 10°10' 

horizon S. I 2°30' 0.04 62°30' 2 '2 

Rot. j — 
i L. I 2°30' | 0.36 6°55' 

,. . ~~ ~ ~~| S. I 1°15' 0.05 25° 
44 rugligging links links — — rechts jjor 
D 50° met L. | 2° | 0.40 5° 

horizon S. 4°30' 0.05 90° 2 "'2 

Rot. L. | 2° | 0.40 5° 

„ s! 1°15' I 0.05 25° I 
44 rugligging links links be- 26° rechts Djag ! 
E 30° met neden ' L. | 1°45' | 0.32 5°30' 

horizon S. 2°30' 0.05 50° 2 ^ 
Rot. — 

L. I 3° | 0.32 9°22' 
S. 1°30' I 0.02 75° 

44 rugligging links rechts be- 26° rechts Djag ! 
F IQO met "eden * L. | 1° | 0.24 4°10' 

horizon S. I 1°30' I 0.02 75° 2 /l 

Rot. j j I.. | 2° | 0.24 8°20' 
S. 1°30' 0 03 50° 

44 rugligging links rechts be- 26° rechts Dja„ _1 
G —10° met neden L. 1°30' | 0.24 6°15' 

horizon S. 2°30' 0.03 | 83c20' 3 ^ 
Rot. j L. 2°30' j 0.24 | 10°25' 

S. 2°30' 0 02 ! 125° 
44 rugligging links rechts be- 26° rechts Qjag 1 ! 
H —30° met neden L- 2° I a6° | 3°20' 

horizon S. 2° 0.02 | 100° 2 

Rot. j j L. 1°30' | 0.60 I 2°30' 





Fig. 22 a. Nystagm. 44 E. Diagonale nystagmus naar links-beneden, rotat. nystagmus naar rechts. 
b. „ 44 F. Diagonale nystagmus naar rechts-beneden, rotat. nystagmus naar rechts. 
c. „ 44 H. Diagonale nystagmus naar rechts-beneden, rotat. nystagmus naar rechts. 
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Zooals uit deze tabel blijkt, ligt het omslagpunt van 
de horizontale component tusschen 30° en 10° in. Ook 
hier ziet men weer een regelmatige afname van de 
amplitudo van de horizontale component tot het omslag­
punt, waarna een grooter worden valt waar te nemen 
in de opeenvolgende lager gelegen standen. De rota-
toire factor vertoont in dit geval weinig verschil. 

Voor het optreden van de verticale component in 
de standen E, F, Q en H, die in alle vier de gevallen 
naar beneden gericht is, is geen afdoende verklaring 
gevonden. Wat betreft de naar boven gerichte verti­
cale component in stand B valt op te merken, dat het 
geheele niveau van het nystagmogram na elke slag 
verplaatst is en wel zoodanig, alsof het oog langzaam 
omhoog gericht is geworden. Men zou hier met een 
spontane oogbeweging te maken kunnen hebben. Heel 
vaak werd bij verschillende proefpersonen tijdens het 
instellen van de camera opgemerkt dat, nadat het fi-
xeeren van het linkeroog door het voorplaatsen van 
het oogklepje onmogelijk was gemaakt, de oogen dwaal-
bewegingen gingen uitvoeren, die langzaam en zonder 
bepaalde richting verliepen en het instellen sterk be­
moeilijkten. 

In fig. 22 zijn de deelen E, F en H van het zoo juist 
besproken nystagmogram weergegeven. 

4). Bij proefpersoon v. O. is geprobeerd in hoeverre 
het mogelijk is, door het nemen van kleinere verschillen 
tusschen de opeenvolgende standen, een nauwkeuriger 
bepaling van het omslagpunt te verkrijgen. Zoo is hij 
vanuit de totale rugligging (d.w.z. lichaamsas 0° met 
horizon) in opeenvolgende standen, met 10° verschil ge­
bracht in een stand, waarbij de lichaamsas een hoek van 
40° met het horizontale vlak maakte. In alle standen 
is naar rechts gedraaid. In tabel IV is het resultaat 
van het nystagmogram verwerkt. 
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TABEL IV. 

Proefpersoon v. O. in standen in rugligging met 10° verschil gedraaid naar rechts. 
(Nystagmogram 49). 

C O c 

~ _ '5 Richting snelle phase $ -a . ff • 
g Stand van de -g 6 K " -53 g JS g 
•o , 'E Amplitudo <u £ «1 °> 
« proefpersoon « 

C J CQ J« pM C (J) O 
s »<"• ««• sa '«• 1 r 

S. 2° 15' ! 0.04 56° 15' 
49 rugligging rechts links boven 23° links Djag 
A 0° met ' L. j 2° 0.30 6°40' 

horlzon I S. 3°30' 0.04 87°30' 3 

Rot. 
I L. | 5° 0.30 16°40' 

. . .  .  .  ,  s T I  i °  0 0 3  6 6 ° 4 0 '  
49 rugligging rechts enkel boven — links yert 
B 10° met slagje ' L. 2°15' 0.84 2°40' 

horizon links g 30 0.03 100° 1 ^ 
Rot. 

L. 5° 0.84 5°58' 

S 2° 0 04 50° 
49 rugligging rechts rechts boven 26° links j}ja„ _! 1 
C 20° met L. 2° 0.40 5° 

horizon 5 70 q.04 175° 2 '2 

Rot. 
| L. 8° 0.40 20° 

T71 7~- ~ : ~ „„n , sT 2°30' 0 03 83°20' 
49 rugligging rechts rechts boven 26° links Dia„ 
D 30° met L. 2°30' 0.54 4°38' 

horizon S. 4°30' 0.03 150° ' ' ̂  
Rot. 

1 L. 4° 0.54 7°24' 

S. I 2°30' 0 02 125° 
49 rugligging rechts rechts boven 33° links £)jae _J ! 
E 40° met L. | 2°30' 0.54 4°38' 

horizon j s 30 0.02 150° 
j 

I j | L. 3° 0.54 5°33' 





Mg. dóA. Nystagm. W A . Diagonale nystagmus naar nnKs-Doven, rotat. nystagmus naar nnKs. 
b. „ 49 B. Verticale nystagmus naar boven, rotat. nystagmus naar links. 
c, „ 49 E. Diagonale nystagmus naar rechts-boven, rotat. nystagmus naar links. 
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Bij deze proefpersoon valt het omslagpunt bij een 
kleinere hoek tusschen de lichaamsas en het horizontale 
vlak waar te nemen, dan bij de voorgaanden. Reeds bij 
10° is practisch gesproken de horizontale component nul 
en is af en toe nog een enkel onbeduidend slagje naar 
links op het nystagmogram waar te nemen, zooals men 
duidelijk aan de reproductie in fig. 23b ziet. Maakt de 
lichaamsas een hoek van 20° met het horizontale vlak 
(C), dan is de horizontale component van richting vol­
ledig omgekeerd en slaat naar rechts. Het moment van 
verticaal staan van de horizontale booggang moet dus 
tusschen de 10 en 20 graden in gelegen zijn. Ook hier 
is het moeilijk een verklaring te vinden voor de aan­
wezigheid van de verticale component. 

Een reproductie van de deelen A-, B en E van dit 
nystagmogram vindt men in fig. 23. In de deelen B 
en E ziet men een schijnbaar naar rechts gericht zijn 
van de rotatoire component, die in werkelijkheid naar 
links is geweest. De verklaring hiervoor ligt in het 
aanwezig zijn van een verticale component, zooals in 
h e t  h o o f d s t u k :  M o e i l i j k h e d e n  b i j  h e t  m a k e n  e n  
lezen der curven, uitvoerig is besproken. 

5). Tot slot van de bespreking van de nystagmo-
grammen in deze reeks standen opgenomen, zullen de 
resultaten in tabelvorm meegedeeld worden van de proe­
ven bij Br. genomen. De nystagmogrammen 38 en 39, 
welke in twee séances van Br. zijn gemaakt, zullen in 
één tabel te zamen worden gevat. Door kleine techni­
sche stoornissen zijn enkele deelen mislukt. In tabel V 
vindt men de nystagmogrammen 38 en 39 geanalyseerd. 
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TABEL V. 

Proefpersoon Br. afwisselend naar links en naar rechts gedraaid in verschillende standen 
in rugligging. 

(Nystagmogram 39 en 38). 

O1 O c 

£ Richting snelle phase m S t3 ïï1 cj 
t Stand vande -g er u « £ *5 £ 
« C Amplitudo « £ M a 

u proefpersoon « °* g J; « 
U 2 diae. 3. <*> o. co. q hor. vert. hoe« rot. p -

S. I 3°30' 0.03 116D40' 
39 staand links links be- 22° — Diae. ! 

A 9QO met neden L. | 3°30'| 0 22 15°55' 

horizon g I I ^ 

| * | Rot' T—— | — | —— 
S. 2°30' I 0 02 I 125° 

39 staand rechts rechts boven 22° — £)jag — J 
B go0 met L. 2°30' 0.16 I 15°38' 

4 horizon g 
Rot. —j j 

S I 5° 0 02 I 250° 
39 rugliggine links links be- 187.,° rechts niao —— 
C 70° met neden " L- 30 026 n°32' 

21 / horizon g. 1030' 0.02 I 75° 
Rot. i j L. | 1° | 0.26 | 3°52' 

~ S. 4°30' 003 150° 
39 rugligging rechts rechts boven 26° links Djag 
D 70° met ! L. | 2°30' 0.16 15°38' 

horizon g 2°30' 0.03 83°20' 3 

Rot. L 1°3)' 0.16 9°22' 

r 
39 rugligging links links be- - rechts berekeningen, 
t 50° met neden * 

film vertraagd 
horizon 

opgenomen 

~~j i | 1 1 | l l 
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r~~ s! ÏW 002 75° 
39 rugligging rechts links? - - links Hor. - —|- 90QQ, 
F 50° met I 3 

horizon S. 2° 0.02 100° 
R0t' 1L 3° 0.11 27° 16' 

Ü 2°45' 0.02 137°30' 
39 rugligging links links be- 20° rechts Diag. - —— " 0„, 
G 40° met neden L. 1 30 0.12 12 30 ^ 

horizon S. 4°30' 0.02 225° 

j ROt' L. 2°30' 0 12 20°50' 

39 rugligging rechts 
H 400 met mislukt 

horizon 

38 rugligging rechts 
F 300 met mislukt 

horizon 

S. 1°30' 0.03 50° 
38 rugligging links links — — rechts Hor. 
E inoU L. 2°30 0.34 7°21' c 30° met 21/ 

horizon S. 3° 0.03 100° 12 

ROt' L. 3° 0.34 8°49' 

S. 1°30' 006 25° 
38 rugligging rechts links — — links Hor. 
D 20° met L. 1°30' 0.14 10°43' g 

horizon S. 8° 0 06 133°20' 
Rot. —— L 7° 0.14 50° 

S. | 2°15' I 0 04 56°15' 
38 rugligging links links? — — rechts Hor. 
C 20° met L. | 2°15' 0.32 7°02' 

horizon S. | 3° 0 04 75° 2 

Rot. L. 4° 0.32 12°30' 



92 

38 rugligging rechts links — — links Hor s 2°15 0 08 28°08' 
B 0° met L. I 2°15' 0.46 4°54' 

horizon Tj 6° I 0.08 I 75° *V' 
Rot. — 

L. 6°30' 0.46 14°08' 

38 rugligging links 
A 0° met mislukt 

horizon 

In deze reeks vindt men de omslag gelegen tusschen 
20° en 30°. Eigenaardig is het paradoxale resultaat 
van de nummers 39 F en 38 C. In beide gevallen had 
men verwacht, dat de horizontale component niet naar 
links, doch naar rechts zou gericht zijn. Dat er een ver­
gissing in het spel is, doordat de draairichting van de 
schijf niet na de voorgaande rotatie omgekeerd is ge­
worden, is niet aan te nemen, omdat de rotatoire com­
ponent in beide gevallen wel op de verwachte wijze 
aanwezig is. 

Naast de proeven genomen in rugligging, zijn po­
gingen aangewend nystagmogrammen te verkrijgen tij­
dens rotatie, waarbij de proefpersoon in opeenvolgende 
standen vanuit de verticale stand in totale zijligging 
werd gebracht. Technisch leverde dit nogal moeilijk­
heden op, doordat proefpersoon en camera in sommige 
standen dermate moeilijk te bereiken waren, dat de 
onderzoeker in abnormale houdingen de camera moest 
instellen en bedienen. Zoo gebeurde het dan ook vaak, 
dat de nystagmogrammen niet het gewenschte resul­
taat hadden en voor verder gebruik ongeschikt waren. 
Toch is het mogen gelukken een aantal goede nystag-
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mogrammen te verkrijgen, waarvan hieronder het re­
sultaat wordt medegedeeld. 

1). Als eerste in deze reeks is proefpersoon Bo. van 
staande houding in totale rechter-zijligging gebracht met 
tusschenstanden, waarbij de lichaamsas een hoek van 
60° en 30° met het horizontale vlak maakte. Men mag dus 
zeggen, dat bij totale rechter-zijligging, in het algemeen 
bij elke totale zijligging, de proefpersoon om de verti­
caal geplaatste bi-temporale as gedraaid werd. In deze 
stand staan de vlakken van de horizontale booggangen 
verticaal, zoodat geen horizontale component verwacht 
kan worden. In de beide voorste verticale kanalen zal 
de endolymphestroom bij draaien naar rechts ampul-
lopetaal gericht zijn en in de beide achterste verticale 
kanalen ampullofugaal. De langzame phase van de te 
verwachten verticale nystagmus is dus naar beneden 
gericht en de snelle phase naar boven. 

In de staande houding zal in de verticale kanalen 
geen stroom optreden, omdat de draaiingsas evenwijdig 
is aan het vlak van deze kanalen, terwijl in de horizon­
tale booggangen de endolymphestroom voor de rechter 
ampullopetaal en voor de linker ampullofugaal gericht 
zal zijn (gerekend bij draaien naar rechts). De snelle 
phase van de te verwachten horizontale component is 
dus naar rechts gericht. Voor de tusschenstanden mag 
men zoowel op een horizontale component met snelle 
slag naar rechts, als een verticale met snelle slag naar 
boven rekenen, zoodat de uiteindelijke nystagmus dia­
gonaal zal verloopen en wel met de snelle phase naar 
rechts-boven. In de stand, lichaamsas 60° met horizon, 
zal de horizontale component overwegen en in de stand, 
lichaamsas 30° met het horizontale vlak, de verticale. 

De resultaten van deze proefneming zijn in tabel VI 
weergegeven, waarin de nystagmogrammen 31 tot 33 
tot het vormen van een geheel zijn samengevoegd. 
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TABEL VI. 

Proefpersoon Bo. gedraaid naar rechts in verschillende standen in rechter zijligging. 
(Nystagmogram 31 en 33). 
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Stand van de 
proefpersoon 
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Richting snelle phase 
Amplitudo 
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S. 2°15' 0.05 90° 
31 staande rechts rechts — — — Hor. 
C houding L. _2°I5^ _034_ 6°30' 

90° met S. — — — 2 

horizon Rot. — ; 

I S. 0.04 62°30' 
33 rechter rechts rechts boven 33° I — Diae 
G zijligging L. 2°30' 0.18 13-54' __ 

60° met S. — — — 
horizon Rot. — 

Ü 1°30' 0.03 50° 
33 rechter rechts rechts boven 63° — 0jag 
B zijligging L. 1°30' 0.20 7°30' 

30° met S. — — — 
horizon Rot. — ~ 

s! 1°30' 0.02 75° 
33 rechter rechts — boven — — Vert. —-— 
A ^ligging L. 1°30' 0-34 4Q25' ^ 

0° met s. — — — 
horizon Rot. — ~ 

Zooals uit de tabel blijkt, is de nystagmusrichting 
in de verschillende standen overeenkomstig de richting, 
welke theoretisch verwacht kon worden. Bij nadere be­
schouwing van nystagmogram 33 C en B, ziet men, 
dat in beide gevallen de diagonale nystagmus nagenoeg 
loodrecht staat op de draaiingsas. Immers in de stand C, 
waarbij de lichaamsas een hoek van 60° maakt met het 





Fig. 24 a. Nystagm. 33 C. Diagonale nystagmus naar rechts-boven (33°). 
» 33 B. Diagonale nystagmus naar rechts-boven (63°). 

c- n 33 A. Verticale nystagmus naar boven. 
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horizontale vlak, vormt het vlak, waarin de in het spraak­
gebruik met horizontale nystagmus aangeduide oogbe­
weging verloopt, een hoek van 30° met de horizon. 
Anderszijds maakt de opgetreden diagonale nystagmus 
eveneens een hoek van ongeveer 30° met dit vlak, zoodat 
uiteindelijk de nystagmus evenwijdig verloopt aan het 
horizontale vlak, d.w.z. loodrecht stond op de verticale 
draaiingsas. 

In fig. 24 vindt men een afbeelding van het nystagmo­
gram 33, deelen C, B en A. 

2). Een analoge proef is genomen met proefpersoon 
D., die evenals Bo. naar rechts gedraaid werd, doch van 
staande houding via tusschenstanden van 60° en 30° met 
het horizontale vlak niet naar rechter-zijligging, maar 
naar totale linker-zijligging werd gebracht. In de laatste 
stand zal tijdens het draaien naar rechts de stroom in 
de voorste verticale kanalen ampullofugaal en in de 
achterste verticale kanalen ampullopetaal gericht zijn. 
De snelle phase van de verticale component, die eveneens 
in de tusschenstanden, waarbij de lichaamsas 60° en 30° 
met de horizon maakt, aanwezig zal zijn, zal naar be­
neden gericht wezen. De horizontale component blijft 
met de snelle phase naar rechts gericht en zal door het 
verticaal-staan van de horizontale booggangen bij totale 
linker-zijligging ontbreken. Gaat men nog een stand 
verder, zoodat weer het lichaam een hoek van 30° met 
het horizontale vlak maakt, maar nu met het hoofd lager 
gelegen dan de voeten (—30°), dan zal de endolymphe­
stroom in de horizontale booggangen omkeeren en voor 
de rechter booggang niet meer ampullopetaal, doch am­
pullofugaal zijn. De snelle phase van de horizontale 
component zal dus nu naar links gericht zijn. In de 
stroomrichting van de verticale kanalen komt geen ver­
andering. 

Het resultaat van de proefneming bij D. vindt men 
in tabel VII. 
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TABEL VII. 

Proefpersoon D. gedraaid naar rechts in verschillende standen in linker zijligging. 
Tweemaal is de nanystagmus geregistreerd. (Nystagmogram 53). 
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proefpersoon 
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Richting snelle phase 

Amplitudo 
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53 staande rechts rechts — — — Hor • | 6 15 0.04 156°15' 
A houding ' L. 9°45' 0.50 19°30' 

90° met ~ l3/t 

horizon —1 

53 linker rechts rechts be- 31° — Diag s- 2°45' 003 9l°40' 
B zijligging neden ' L. 2°15' 0.16 14°04' 

60° met g ~ 4'/, 
horizon Rot —1 __J ' L. — — — 

53 linker rechts rechts be- 63'/20 — Diag s- 10 °-02 500 

C zijligging neden ' L. 1°15' 0.14 8°56' 
30° met g ~ 6 
horizon r0( —L_ 

L. — — — 

53 linker rechts - be- - - Vu u S-[ 2°15'[ 0,06 37^F 
D zijligging neden ' L. 1°30' 0.24 6°15' 

(totaal) 0° g 3 
met horizon —! 

53 idem als D. - | _ boven - 0-16 32°50' 
E opname: 1 L. 5°I5' 0.60 8°45' 

na-ny stagmus c 2 
Rot. _—z—- -

L. — — _ 
| j I I l | 





Fig. 25 a. Nystagm. 53 B. Diagonale nystagmus naar rechts-beneden (31°). 
*>• » 53 C. Diagonale nystagmus naar rechts-beneden (63°). 
C- „ 53 D. Verticale nystagmus naar beneden. 
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"1 ' S. 2°30' 0.04 62°30' 
53 linker rechts links be- j 63'/.,0 — Diag. 
^ zijligging neden j L. 2330' 0 42 5°57' 

—30° met S. 
horizon Rot. — 

S 0°30' 0.01 50° 
53 idem als F. — rechts J boven | 63'/20 — Diae — 
G opname: L. 1°30' 0.18 8°20' 

na-nyslagmus S. ! | 
Rot. — — 
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Zooals te verwachten was, is de diagonale nystagmus 
in de standen 60° en 30° naar rechts-beneden gericht, 
en trad in totale linker-zijligging een verticale nystagmus 
naar beneden op, terwijl in de stand: lichaamsas —30° 
een omkeer van de horizontale component plaats vond. 
Wanneer men in fig. 25 de reproductie van deel D 
beziet, dan volgt op de langzaam optredende langzame 
phase naar boven een snelle slag naar beneden, waarop 
een drietal nystagmusslagen volgen met een snelle phase 
van zeer kleine amplitudo. In deel C zijn enkele forsche 
verticale slagen te zien, waarop een salvo van kleine 
diagonale slagen volgt met een frequentie van 6 slagen 
per seconde. 

Na het opnemen van deel D tijdens de draaiing, is 
snel gestopt en de postrotatoire nystagmus geregistreerd. 
Het nystagmogram leende zich niet voor reproductie, 
doch leverde voldoende gegevens op om de omkeer van 
de nystagmus waar te nemen. Evenzoo is deel Q opge­
nomen na snel stoppen in de stand: lichaamsas — 30c 

met de horizon. Door het afloopen van de papier­
strook is slechts één slag geregistreerd, echter voldoende 
om de richting van de nystagmus vast te stellen. 

3). Ook proefpersoon St. is in linkerzijligging naar 
rechts gedraaid en wel in de standen lichaamsas -f- 30° 
totale linker-zijligging en lichaamsas — 30°. Van de laat-

7 
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ste twee standen is tevens de postrotatoire nystagmus 
opgenomen. Het resultaat der proefneming vindt men 
in tabel VIII weergegeven. 

TABEL VIII. 

Proefpersoon St. in verschillende standen in linker zijligging gedraaid naar rechts. 
(Nystagmogram 55). 
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55 linker rechts rechts be- 567^° — fw. — 1 3° °'°2 75 

A zijligging neden L. 1°15' 0.10 12°30' salvo 
+ 30° met g ~ ~ g 

horizon Rot. 
L. — — — 

c c  . .  .  "  I S. 2°15' 0.02 |112°30' 
55 linker rechts — be- ! — — yert I 
B zijligging neden ' L. 1°30' 0.16 | 9°22' salvo 

(totaal) 0° ^ Z Z Z 6 

met horizon Rot. 

T T  .  „ ~  S .  2 ° 1 5 '  O Ö 4  5 6 °  1 5 '  
55 idem als B — — boven — — Vert. 
C opname: L. 3°45' 0.16 23°26' 

na-nystagmus g Z Z Z ^ I* 
Rot. — 

55 linker rechts 
D zijligging 

-30° met raisIuk, 

horizon 

.. ~T .. L ZH I s- I 2°30' I 0-04 I 62°3U' 55 idem als D — rechts boven 50° — pjag i . I ! ! 
E opname: | L. | 2°45' | 0.54|l0°M' 

na-nystagmus '~5 Z Z ^ /j 
Rot. 

L| ~ | | — 





Fig. 26 a. Nystagm. 55 A. Diagonale nystagmus naar rechts-beneden (56'/2°). 
b. „ 55 B. Verticale nystagmus naar beneden. 
c. „ 55 E. Ni-nystagmus naar rechts-boven (50°). 
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In fig. 26 ziet men een reproductie van de deelen 
A, B en E. Opvallend was bij deze proefpersoon, dat 
gedurende het draaien de oogen langen tijd stil bleven 
staan, waarop plotseling een salvo van fijne nystagmus-
slagen volgde. Zoo ziet men dit in deel A. Ook deel 
B vertoonde een dergelijk salvo, doch had voordien 
een enkele alleenstaande slag, waarvan de amplitudo 
grooter was. Eén van deze slagen is afgebeeld. Helaas 
is de opname van de stand — 30° met het horizontale vlak, 
waarbij men een omkeer van de horizontale compo­
nent mocht verwachten, mislukt. Duidelijk is echter de 
na-nystagmus van deze rotatie, die in fig. 26c is weer­
gegeven. Deze postrotatoire nystagmus is gericht naar 
rechts-boven en tegengesteld aan de richting van de 
nystagmus tijdens rotatie, zoodat hieruit opgemaakt zou 
mogen worden, dat de laatste naar links-beneden ge­
richt is geweest, overeenkomstig hetgeen te verwachten 
was. De horizontale component zou dus van richting 
omgekeerd zijn. 

Zoowel uit tabel VII als uit tabel VIII ziet men, dat 
de nystagmus in alle gevallen loodrecht gestaan heeft 
op de draaiingsas. In staande houding trad een hori­
zontale nystagmus op, waarvan het vlak loodrecht stond 
op de draaiingsas. Is het lichaam 90° van stand veran­
derd, dan is ook de nystagmus 90° gedraaid en is verti­
caal geworden. In de tusschenliggende standen is de 
hoek, waaronder de diagonale nystagmus verloopt zoo­
danig, dat steeds de nystagmus loodrecht blijft op de 
draaiingsas, zooals op blz. 95 nader uiteen gezet is. In 
andere bewoordingen: men mag zeggen, dat bij de 
rotaties met de zoo juist beschreven standen de as, 
waarom de reflectoire oogbewegingen gemaakt werden, 
steeds loodrecht stond op het draaiingsvlak, of m.a.w. 
evenwijdig was aan de draaiingsas. 

4). Tot slot van de bespreking van deze rotatie-
proeven mogen de resultaten vermeld worden van de 
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proefneming bij W. genomen. Deze proefpersoon is even­
als de voorgaande in linker-zijligging gebracht, doch 
nu is naar links geroteerd geworden. De te verwachten 
verticale component zal, wat betreft de snelle phase, 
naar boven gericht zijn. Van staande houding tot totale' 
linker-zijligging zal de richting van de snelle phase 
van de horizontale component naar links zijn en in de 
stand — 30°, waarbij het hoofd lager ligt dan de voe­
ten, naar rechts. 

In tabel IX zijn de gevonden waarden weergegeven. 

TABEL IX. 

Proefpersoon W. in verschillende standen in linker zijligging gedraaid naar links. 
(Nystagmogram 57). 
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57 linker links rechts boven 163'/,» - S - I  ^  [  0 - 0 *  |  62°30' 
B zijligging L. 2° 0.40 5° 

— 30° met g ~ _ 2 
horizon ! R0t. — 

I 1 L- ~ ~ — 
57 "nker | links - hoven - | - L f. I S' 1 3° I °->° 1 300 

A »ll"gpng Vert' L. ,o 0.14 7°09' 
(totaal) ' 31/ 
0° met S. — — — 
. . Rot. horizon L# •  1 1 * 1  

57 linker links links boven — — slechts aanduiding van 
zijligging een snelle slag te zien, 

D + 30° met ; waaruit de richting te 
horizon bepalen viel. 

! j 1 

57 linker i links 
E zijligging 

+ 60° met Been uitslagen 

horizon 
J 1 





Fig. 27 a. Nystagm. 57 B. Diagonale nystagmus naar 
rechts-boven (63'/2°)-

b. „ 57 D. Bij pijl aanduiding van een 
snelle slag naar links-boven. 
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Opvallend is het, dat in de laatste twee standen prac-
tisch geen nystagmus was op te wekken. Dit is dan 
ook de reden, waarom de draaiing in de stand + 30r' 
met het horizontale vlak herhaald is: doch ook de tweede 
keer was het resultaat gering. Er is een aanduiding van 
een snelle slag te zien. maar zoo weinig, dat berekeningen 
uitgesloten zijn. Men ziet het nystagmogram D in fig. 
27b afgebeeld. Bij de pijl is het snelle slagje zichtbaar. 
Mogelijk moet de oorzaak in een technische stoornis 
gezocht worden. Door het geregeld slippen van de kop­
peling liep de draaischijf bij deze proef nogal onregel­
matig. Een andere verklaring is op het oogenblik niet 
te geven. 

B. Nystagmogrammen opgenomen na calorische 
prikkeling. 

Voordat wordt overgegaan tot de bespreking van de 
nystagmogrammen, die bij enkele proefpersonen opge­
nomen zijn na calorische prikkeling van het labyrinth, 
zal eerst een beknopte uiteenzetting gegeven worden 
van de verschillende theorieën, die een verklaring geven 
over het tot stand komen van de nystagmus na uitspuiten 
van het oor met water onder of boven lichaamstem­
peratuur. 

Een van de eersten, die over dit onderwerp geschreven 
heeft, is Barany1) geweest. Het was hem door een uit­
gebreide reeks van onderzoekingen opgevallen, dat de 
vorm en de richting van de calorische nystagmus zeer af­
hankelijk is van de stand van het hoofd en dat de opge­
wekte nystagmus tijdens wijziging in de stand van het 
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hoofd eveneens van vorm en richting verandert en wel 
in dien zin, dat bij een bepaalde hoofdstand een bepaalde 
vorm van nystagmus behoort. Hierdoor kon hij niet 
aannemen, dat vaatreflexen de oorzaak van de nystagmus 
waren. Evenmin kon het de druk van het water in de 
gehoorgang zijn, omdat, wanneer het water een tempe­
ratuur had gelijk aan de lichaamstemperatuur, er geen 
nystagmus viel op te wekken al werd er nog zooveel 
water door de gehoorgang gespoten. Ook verschillen in 
de oogspierspanningen bij standsverandering van het 
hoofd wees hij als oorzaak van de hand. Het meest aan­
nemelijk was als oorzaak aan te nemen, dat door parti-
eele afkoeling van de inhoud van het labyrinth stroo­
mingen in de booggangen ontstonden. Door de afkoeling 
van de endolymphe van het meest laterale deel van een 
booggang wordt de endolymphe zwaarder en zakt naar 
beneden, waardoor een stroom gevormd wordt. Dit ver­
klaart tevens, dat bij een verandering van de hoofdstand 
van 180c de nystagmus van richting omkeert, en wel, 
doordat het laagste punt van de booggang nu boven is 
komen te liggen, zoodat de endolymphestroom in om­
gekeerde richting loopt. Bij het gebruik van water met een 
temperatuur boven 37° zal een stijging van de endolymphe 
in het laterale deel van de booggang plaats vinden, door­
dat het soortelijk gewicht lager wordt. Vandaar, dat bij 
warm water de nystagmus in een bepaalde hoofdstand 
opgewekt, tegengesteld is aan de nystagmus, opgewekt 
door uitspuiten van het oor met koud water. In practisch 
alle gevallen vond Barany bij zijn proeven dié nystag­
mus, welke door de theoretische beschouwing te ver­
wachten was. 

B r ü n i n g s 8 )  b o u w d e  o p  d e  t h e o r i e  v a n  B a r a n y  
verder. Andere verklaringen als de directe thermische 
prikkel op de zenuwelementen of de beïnvloeding van 
de intra-labyrinthaire druk door hyperaemie of anaemie 
tengevolge van de calorische prikkel, liet hij varen en 



103 

dacht zich, evenals Barany dit gedaan had, het tot­
standkomen van de nystagmus gelegen in endolymphe-
stroomen door de afkoeling of verwarming van het late­
rale deel van het labyrinth opgewekt, op analoge wijze 
als dit bij de draaiproeven het geval is. B r ü n i n g s ging 
nu in een ringvormige buis de stroomingsmogelijkheden 
na in verschillende standen en vond zoo een optimum-
stand, waarbij de stroom het sterkst is na afkoeling en een 
pessimumstand, waarbij er practisch geen stroom ontstaat 
in de ring. De sterkste stroom zal ontstaan, wanneer 
de ring verticaal geplaatst wordt en de afkoeling zuiver 
van opzij plaats vindt. Afkoeling van boven of van onder 
af doet geen stroom ontstaan en evenmin zal een stroom 
optreden, wanneer de ring horizontaal geplaatst wordt. 
Dit zelfde bracht hij over op de horizontale booggang 
en bepaalde de hoeveelheid water van 27° met behulp 
van een z.g. oto-kalorimeter, die noodig was om juist 
een nystagmus op te wekken in de stand, waarbij het 
horizontale kanaal verticaal geplaatst was, enkele tus-
schenstanden en de stand, waarbij hetzelfde kanaal hori­
zontaal stond. In de eerste stand was betrekkelijk weinig 
water noodig en in de laatste was, al werd er nog zoo­
veel water in het oor gespoten, geen nystagmus op te 
wekken. 

Door de anatomische verhoudingen in de trommelholte 
vindt bij verticaal geplaatst horizontaal kanaal (door 
het hoofd 60° achterover te bewegen) de afkoeling plaats 
van schuin boven af. Maximaal wordt de stroom, wanneer 
de afkoeling zuiver van opzij plaats vindt, zoodat wanneer 
men de sterkste stroom in het kanaal wil opwekken, men 
het hoofd, na het 60° achterover bewogen te hebben, 
nog 45° moet neigen naar de kant, welke uitgespoten is. 

In een latere publicatie komt Brünings9) zoo tot 
het benoemen van de volgende standen: 
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optimumstand I: hoofd 60c achterover. 
» II: hoofd 60° achterover en 45c nei­

gen naar gespoelde kant. 

pessimumstand I: hoofd 30° voorover. 
»  I I :  h o o f d  6 0 °  a c h t e r o v e r  e n  4 5 °  n e i ­

gen naar niet-gespoelde kant. 

L e i s  s e 3 6 )  h e e f t  h i e r a a n  n o g  e e n  p e s s i m u m s t a n d  t o e ­
gevoegd. Na theoretische overwegingen over het voort­
geleiden van de koude prikkel langs een compacte been-
brug van de gehoorgangswand naar het horizontale kanaal 
vond hij een stand voor het hoofd, waarbij dit punt van 
het kanaal het laagst lag, zoodat een strooming uitge­
sloten was. Deze stand was totale zijligging met het 
hoofd 30' gewend naar de onderliggende schouder, terwijl 
het onderliggende oor werd uitgespoten. Het was hem 
niet mogelijk in deze stand een horizontale nystagmus 
op te wekken. 

Enkele jaren later gaat K o b r a k29) er toe over de sterke 
calorische prikkel, dieBaranyenBrünings gebruik­
ten, vaarwel te zeggen en zwakke prikkels van 5 cc 
water van 27~ toe te passen („Schwachreiz-Methode"), 
omdat in het algemeen een te sterke prikkel de reactie 
remt en niet ten volle tot zijn recht doet komen. Door 
zwakke prikkels kwamen de verschillende bijzonderheden 
van de labyrinth-reactie beter tot uiting en zoo vond hij 
onder meer, dat naast de typische kontra-laterale nystag­
mus ook een homo-laterale nystagmus onder bijzondere 
omstandigheden kon optreden. De stroomingstheorie gaf 
hem voor vele dingen een onvoldoende verklaring, zoodat 
hij kwam tot de vasculaire theorie. Door de afkoeling 
in de gehoorgang ontstaat plaatselijk een anaemie, die een 
hyperaemie veroorzaakt in het labyrinth. Tengevolge van 
deze hyperaemie vindt lymphe-afvloed plaats, die door 
druk invloed uitoefent op het zintuigepitheel. In een latere 
publicatie30) deelt hij de gang van de labyrinth-reactie in 



105 

een vijftal zones in. Bij het zoeken naar een verklaring 
voor schijnbaar tegenstrijdige waarnemingen, als het op­
treden van een homo- in plaats van een hetero-laterale 
oogbeweging, neemt K o b r a k aan, dat alle prikkels 
bij calorische prikkeling van het labyrinth uitgaan en 
centraal een tonusverandering te weeg brengen. Zoo ont­
staat een verbreking van het evenwicht tusschen ver­
schillende centra, dat naar de eene of andere zijde kan 
overslaan. 

Q r a h e 2 3 )  h e e f t  d e  m e t h o d i e k  v a n  K o b r a k  o v e r g e ­
nomen en de uitkomsten getoetst aan die, welke hij ver­
kreeg met sterke calorische prikkels. Heel vaak vond 
hij overeenkomst. Later24) veranderde hij de techniek 
door niet meer op zij te laten kijken, doch recht vooruit, 
terwijl de patiënt de bril van Bart els droeg (een bril 
met glazen van + 20 D., zoodat fixeeren bemoeilijkt wordt 
en toch de onderzoeker de oogbewegingen goed kan 
waarnemen). Hierdoor waren optische invloeden uitge­
schakeld. Deze methode heeft hij ook aangegeven in zijn 
monographie26) bij de bespreking van de onderzoek­
methoden van het labyrinth. In een kritiek op K o b r a k 's 
theorie deelde Qrahe24) zijn bevindingen mede over 
genomen proeven met adrenaline-spoelingen. Zoolang de 
adrenaline-oplossing lichaamstemperatuur had, was geen 
nystagmus op te wekken, niettegenstaande de duidelijk 
optredende anaemie. Dit was een krachtig argument 
tegen de vaattheorie. In een latere kritiek deelde 
Qrahe25) mede, dat hij de stroomings-theorie van 
Barany trouw bleef. De vaattheorie gaf hem geen ver­
klaring voor het veranderen van de nystagmus, wanneer 
de stand van het hoofd gewijzigd werd. Een ander deel 
van Kobrak's theorie, dat remming van de nystagmus, 
zooals dat bij het uitspuiten met groote hoeveelheden 
koud water kan optreden, van labyrinthaire oorsprong 
zou zijn, wees Qrahe eveneens van de hand en nam 
hiervoor centrale oorzaken aan buiten het labyrinth om. 
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Öok Eckert18) verwerpt de theorie van Kobrak op 
analoge gronden als Qrahe gedaan heeft. 

B l u m e n t h a l 3 )  k a n  d e  s t r o o m i n g s t h e o r i e  v o o r  c a l o ­
rische prikkels niet aannemen, omdat de nystagmus niet 
in het vlak verloopt, waarin de vloeistofstroom zich be­
weegt, zooals dit wel steeds het geval is bij nystagmus 
door rotatie opgewekt. Hij neemt aan, dat naast ver­
anderingen in de tonus van de labyrinthvaten, veroorzaakt 
door de calorische prikkel, ook een directe thermische 
invloed op het zintuigepitheel plaats vindt. 

B o r r i e sd) nam aan, dat de calorische nystagmus een 
uiting was van een algemeene labyrinthreactie, waarbij 
zoowel de maculae als de cristae werkzaam waren. 
Volgens hem is het aanwezig zijn van de halfcirkelvor­
mige kanalen niet noodig voor het opwekken van een 
calorische nystagmus. De afhankelijkheid van de stand 
van het hoofd voor het optreden van een bepaalde vorm 
van nystagmus zou berusten op een otolithen werking. 

Het waren Maier en Lion43), die een overtuigend 
bewijs voor de stroomingstheorie konden aanvoeren. Niet 
alleen in g'lascapillairen, gevuld met keukenzoutoplossing, 
waarin erythrocyten zweefden, konden zij bij afkoeling 
of verwarming stroomen aantoonen, ook in praeparaten 
met vrijgelegd vliezig labyrinth konden zij microscopisch 
stroomen waarnemen en de snelheid hiervan meten. Zelfs 
gelukte het aan hen bij een levende duif een booggang 
vrij te leggen en de tegengestelde stroomingen van de 
endolymphe door afkoeling of verwarming van de ge­
hoorgang te zien. 

Het is vanzelfsprekend, dat er metingen zijn verricht 
om na te gaan of werkelijk een afkoeling van het laby­
r i n t h  p l a a t s  v i n d t .  Z o o  h e b b e n  S  c  h  m  a  1 1 z  e n  V o l ­
ger62) bij patienten, die een antrotomie ondergaan had­
den, met thermoelementen kunnen aantoonen, dat inder­
daad de temperatuur van de booggang afnam na uit­
spuiten van de gehoorgang met koud water. Tijdens het 
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dalen van de temperatuur trad nystagmus op, die bij het 
meestal langzaam weer stijgen verdween. 

Dat omgekeerd calorische prikkeling van het labyrinth 
invloed kan uitoefenen op de vaattonus van b.v. de neus, 
kon Muck46) aantoonen, die na calorische prikkeling 
van een labyrinth aan dezelfde zijde zijn „Adrenalin-
sondenversuch" positief vond. Bij doofstommen, die laby-
rinthair niet prikkelbaar waren, was ook de reactie in de 
neus negatief. Muck ziet hierin een juistheid van 
Kobrak's vasculaire theorie. 

G ü 11 i c h27) vond bij een reeks van patienten met een­
zijdige labyrinthstoornis een mindere gevoeligheid voor 
koude en warmte aan de zieke zijde. Omgekeerd waren 
zij, die een overprikkeld labyrinth hadden, overgevoelig 
aan de zieke kant voor koude of warmte. 

D e  K l e y n 2 8 )  h e e f t  e r  n o g  e e n s  o p  g e w e z e n ,  d a t  e e n  
calorisch onderzoek van een labyrinth niet volledig is, 
wanneer in één hoofdstand met alleen koud water ge­
prikkeld wordt. Sensibele prikkels kunnen centraal een 
nystagmus te voorschijn roepen, terwijl het labyrinth, 
dat geprikkeld wordt, in werkelijkheid onprikkelbaar is. 
Men moet het labyrinth dus in verschillende standen 
en zoowel met warm als met koud water prikkelen om 
zeker te wezen, dat de te voorschijn komende reacties 
van labyrinthaire oorsprong zijn. 

Bij het onderzoek van proefpersonen na calorische 
prikkeling van één van de labyrinthen werd in het bij­
zonder gelet op de stand van het labyrinth gedurende de 
prikkeling en in verband hiermede nagegaan, wat voor 
vorm van nystagmus verwacht kon worden, wanneer 
aangenomen wordt, dat de oorsprong van de calorische 
nystagmus berust op endolymphe-stroomingen in de ver­
schillende booggangen. 
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1 ) .  P r o e f p e r s o o n  v .  O .  w e r d  i n  v o l k o m e n  r u g l i g g i n g  
gebracht en het rechteroor met 10 cc koud water uitge­
spoten. In deze stand maakt het rechter horizontale ka­
naal een hoek van 15° - 30° met de verticaal. Wordt 
het laterale deel van de booggang afgekoeld dan zal een 
ampullofugale stroom ontstaan, die een horizontale nys-
tagmus naar links ten gevolge heeft. De vlakken van de 
verticale kanalen liggen zoodanig, dat wanneer de af­
koeling zuiver van opzij aangrijpt, er geen stroom in de 
kanalen kan optreden. Anatomische verschillen laten altijd 
de mogelijkheid open, dat de afkoeling niet zuiver opzij 
plaats vindt, zoodat een stroom in de een of andere 
richting mogelijk wordt. Na het nystagmogram in deze 
stand opgenomen te hebben, werd eenige tijd gewacht en 
de proefpersoon vervolgens in zoodanige rugligging ge­
bracht, dat de lichaamsas een hoek van 30° met het hori­
zontale vlak maakte. Weer werd het rechteroor met 10 cc 
koud water uitgespoten en een nystagmogram opgeno­
men. Op analoge wijze werd gehandeld in de stand: 
lichaamsas 60° met het horizontale vlak en in staande 
houding. Men mag verwachten, dat in de opeenvolgende 
standen de horizontale component van de nystagmus zal 
afnemen, doordat het horizontale kanaal steeds meer in 
horizontale stand komt en het moeilijker wordt door af­
koeling een stroom in dat kanaal te doen ontstaan. In de 
verticale kanalen zal, voor zoover zij door de afkoeling 
bereikt worden, een ampullopetale stroom ontstaan, die 
sterker wordt, naarmate de staande houding bereikt 
wordt. Zoo kan een verticale of rotatoire component naar 
links verwacht worden. 

In tabel X is de analyse van het nystagmogram weer­
gegeven. 
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TABEL X. 

Proefpersoon v.O. In verschillende standen in rugligging is het rechter labyrinth 
met koud water geprikkeld. 

(Nystagmogram 45). 
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"  1  '  £ 7 1 5 °  0 . 0 4  1 2 5 °  
45 rugligging r. oor links boven 14° — Diag 
A 0° me, 10 cc | L. 4° | 0.30 | 13°20' # 

horizon koud S. — — — 
Rot. — 

Sl 1°45' ÖÖi 87°30' 
45 rugligging r. oor links boven 50° — Dias. 
B 30° met 10 cc L. 2=15' 0.30 | 7°30' _ 

2/ 4  horizon koud S. — — — 
Rot. 

L. — — — 

45 rugligging r. oor 
C 60° met 15 cc Enkele verticale snelle slagen naar boven te zien. 

horizon koud Vermoedelijk bij uitspuiten trommelvlies niet goed geraakt. 

I I ["Ü 1°45' 0.04 43=45' ~ 
45 staande r. oor links l boven 53° — j)jae. 
D houding 20 cc L. | 1°45' [ 0.32 | 5°28' 

90° met koud S. — — — 
horizon Rot. — 

1 I L. — — — 

Zooals in tabel X te zien is, is de snelle phase van de 
horizontale component inderdaad naar links gericht. Van 
een rotatoire component is niets gevonden. Wel is in 
alle standen een verticale component aanwezig, die naar-
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mate de staande houding meer genaderd wordt, in grootte 
toeneemt, zoodat in staande houding de verticale com­
ponent zelfs sterker is dan de horizontale. Wil men door 
rotatie een verticale nystagmus naar boven verkrijgen, 
dan moet men zorgen dat in het voorste verticale kanaal 
de endolymphe-stroom ampullopetaal en in het achterste 
verticale kanaal ampullofugaal gericht is. Wanneer men 
dit wil doorvoeren ook voor de calorische nystagmus, 
dan zou in dit geval de endolymphe-stroom in het voor­
ste kanaal ook ampullopetaal en in het achterste am­
pullofugaal zijn geweest. In fig. 28 vindt men een afbeel­
ding van de deelen A, B en D van dit nystagmogram. 

2). Een zelfde proef is gedaan met proefpersoon 
L.S.B., die in dezelfde standen als v. O. calorisch ge­
prikkeld is geworden, doch nu door uitspuiten van het 
linkeroor met koud water. Men mag dus verwachten, 
dat een horizontale nystagmus ontstaat met de snelle 
phase naar rechts en eventueel een rotatoire component, 
eveneens met de snelle phase naar rechts gericht. In een 
volgende séance is de proefpersoon nog in een stand ver-
der geprikkeld n.1. in buikligging, zoodanig, dat de 
lichaamsas een hoek van 60° maakte met het horizontale 
vlak. In deze stand ligt het horizontale kanaal ten naaste 
bij horizontaal, zoodat men verwachten mag geen of een 
geringe horizontale component te zien optreden. Inderdaad 
kostte het veel moeite bij de proefpersoon in deze stand 
een nystagmus te doen ontstaan. Eerst na het gebruik van 
120 cc koud water werd de nystagmus zichtbaar. 

De resultaten van de analyse van het nystagmogram 
zijn in tabel XI ondergebracht, waaraan tevens het latei-
opgenomen nystagmogram is toegevoegd. 



Fig. 28 a. Nystagm. 45 A. Diagonale nystagmus naar links-boven (calor. prikkel). 
b. „ 45 B. Diagonale nystagmus naar links-boven (calor. prikkel). 
c, „ 45 D. Diagonale nystagmus naar links-boven (calor. prikkel). 
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TABEL XI. 

Proefpersoon L.S.B. In rug- en in buikligging is het linker labyrinth met 
koud water geprikkeld. 

(Nystagmogram 46 en 47). 

G
ed

ee
lte

 
I 

Stand van de 
proefpersoon 

C
al

or
. 

pr
ik

ke
l 

| 
Richting snelle phase 

: 

hor. vert. JJ1* | rot. 

Amplitudo 

T
ijd

 p
er

 s
ec

. 

Sn
el

he
id

 
pe

r 
se

c.
 

A
an

ta
l 

sl
ag

en
 

pe
r 

se
c.

 

S. 4°45' j 0.03 158°40' 
46 rugligging 1. oor rechts — — — Hor. i—i 
A no » in L. 6° 0 36 16°40' A O3 met 10 cc I I 2y 

horizon koud S. — — — 4 

Rot. 
.  1 L -  -  -  _z  

s71 3° 0.02 150° 
46 rugligging l oor rechts — — — Hor 
B 300 met 10 cc L. 3° 0.42 7°09' 

horizon koud ! S. — — — 4 

Rot. 

S. 4°30' ÖÖ2 225° 
46 rugligging 1. oor rechts — — rechts Hor. —— 
C 60° met 20 cc L. 3° 0.32 9°22' ^ 

horizon koud S. 1°30' 0.02 75° 
Rot. L. 1° 0.32 3°08' 

s71 3° 0.03 100° 
46 staande I. oor rechts — — rechts Hor. — —— 
D houding 20 cc L. 3° 0.70 4°17' 

90° met koud S. 1° 0.03 33°20' 
horizon Rot. —- - — 

" i sT 5° 15' OÖ6 87°30' 
47 buikligging 1. oor rechts — — | rechts Hor 
F 60° met 120 cc ! ' L. 8° 15' 1.10 7°30' 

horizon koud S. 1°30' 0.06 25° 4 

Rot. j L. 0°30' 1.10 0°27' 
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In de beide eerste standen is alleen een horizontale 
nystagmus naar rechts opgetreden en wel van een vol­
komen zuiver type. Wanneer men de reproductie van 
deel B van het nystagmogram in fig. 29b beziet, dan 
valt de volkomen rechte loop van beide prisma-curven 
op. Des te mooier is deze curve, omdat tijdens de nys­
tagmus het oog om een stilstaand middelpunt heen en 
weer gegaan is. Vaak ziet men, vooral bij de rotatie-
proeven, dat het middelpunt, waarom de oogbewegingen 
plaats vinden, hetzij naar links of naar rechts, hetzij naar 
boven of beneden zich verplaatst, doch hier is het onver­
anderd gebleven. Eerst wanneer de lichaamsas in ruglig­
ging 60° met het horizontale vlak maakt, treedt de ver­
wachte rotatoire component naar rechts op, die echter, ook 
in de volgende standen, steeds op de achtergrond blijft. 
Zooals reeds opgemerkt is, moest in buikligging (lichaams­
as 60° met horizon) een belangrijk sterkere prikkel aan­
gewend worden om uiteindelijk een nystagmus te zien 
optreden. Het resultaat is dan nog van dien aard, dat de 
frequentie zeer gering blijft. Gaat men nog eens de op­
eenvolgende standen na, dan ziet men de amplitudo van 
de horizontale component geregeld afnemen evenals de 
frequentie. In fig. 29 vindt men naast deel B ook een 
weergave van deel A en C van dit nystagmogram. 

3). Tot slot van deze calorische proeven zullen de 
resultaten medegedeeld worden van het opnemen van de 
nystagmus bij proefpersoon v. B. Het ging er bij hem om, 
om te zien of inderdaad de richting van de horizontale 
component omkeert, wanneer het horizontale kanaal in 
•een zoodanige stand gebracht wordt, dat het niet naar 
achteren, maar naar voren helt. Daarvoor is zijn rechter 
labyrinth eerst met koud water geprikkeld in een stand, 
waarbij hij zich in buikligging bevond en wel zoover, dat 
de lichaamsas een hoek van 40° met het horizontale vlak 
maakte. Het horizontale kanaal helt nu naar voren, zoo-



Fig. 29 a. Nystagm. 46 A. Horizontale nystagmus naar rechts (calor. prikkel). 
b. „ 46 B. Horizontale nystagmus naar rechts (calor. prikkel). 
c. „ 46 C. Horizontale nystagmus naar rechts, rotatoire nystagmus naar rechts (calor. prikkel). 
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dat wanneer afkoeling van het laterale deel van deze 
booggang plaats vindt, een ampullopetale endolymphe-
stroom zal ontstaan. Dit heeft tot gevolg een horizontale 
nystagmus met de snelle phase naar rechts. Daarna 
werd v. B. iets opgericht (lichaamsas 65° met het horizon­
tale vlak). In deze stand kan men een bijna horizontaal-
geplaatst-zijn van het horizontale kanaal verwachten, waar­
door geen horizontale component zal aanwezig zijn. De 
derde stand, waarin geprikkeld werd, was de normale 
staande houding. Nu helt het horizontale kanaal weer 
achterwaarts met gevolg, dat bij afkoeling een ampul-
lofugale stroom optreedt, d.w.z. een horizontale nystag­
mus naar links zal ontstaan. 

In dezelfde séance is v. B. in de volgende stand ge­
bracht: 60° achterover (lichaamsas dus 30° met het hori­
zontale vlak) en 45° gekeerd naar rechts. Het rechteroor 
l a g  o n d e r  e n  b e v o n d  z i c h  i n  d e  o p t i m u m s t a n d  I I  v a n  B r ü -
n i n g s. Het linkeroor lag boven en was in de pessimum-
stand II van Brünings. Na elkaar zijn het rechteroor 
en het linkeroor met koud water (10 cc) uitgespoten 
en is de optredende nystagmus op de papierstrook vast­
gelegd. De resultaten van deze proeven vindt men in 
tabel XII. 

TABEL XII. 
Proefpersoon v. B. In verschillende standen in buikligging is het rechterlabyrinth met koud 

water geprikkeld. Daarna zijn het rechter- en het linkerlabyrinth in standen van 
Brünings geprikkeld. (Nystagmogram 52). 
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52 idem als A - rechts - - - llof S'I '03°'[ °-02 1 75° 
® met sterkere L. | i°30' 0.52 2°54' 

belichting g ~ ~ 2 
opgenomen Rot. 

52 buikligging r. oor c 
C 65° met 10 cc !2 "S -5 

3 """ 
horizon koud e t. 

3 > S 

52 staande r. oor links boven 22° - Diag -i"30' I °-03 _5°!_ 
D houding 10 cc ! L. | 1°45' | 0.28 6°15' 

90° met koud g " 3 
horizon Rot. 

rugligging .. . iT i°30' 0.02 75° 
*2 30' met hori- r' oor llnks - - - Hor. , ' 

zon 45'1 rech- 10 cc L. 2 0.22 9°06' 
ter zijligging koud g ~ H II 
[optimum 11] Rot _J 

r. oor L. — — — 

„ .. i c i U. w nn ~~] S. 5°30' 0.03 183°20' 52 idem als E 1. oor rechts boven 16° rechts Djag-

F [pessimum II] 10 cc L. 5°30' 0.22 25° 
1. oor koud g 30 0 03 100o 4'^ 

i Rot. 
| L. 2° 0.22 9°06' 

Op overtuigende wijze toonen de nystagmogrammen, 
waarvan men de reproducties van de deelen B, C en D 
in fig. 30 ziet, de omkeer van de horizontale component 
aan, wanneer de horizontale booggang naar voren en 
wanneer dezelfde booggang naar achteren helt. In de 
tusschenstand (buikligging, lichaamsas 65° met horizon) 
is juist het moment getroffen, waarop de horizontale 
booggang zuiver horizontaal ligt. Misschien is het kanaal 
toch reeds iets opgericht, omdat een aanduiding van een 
snelle slag naar links in het nystagmogram (fig. 30b pijl) 
te zien is. 

De deelen E en F vindt men afgebeeld in fig. 31. 



Fig. 30 a. Nystagm. 52 B. 
b. „ 52 C. 
c. „ 52 D. 

Horizontale nystagmus naar rechts (ealor. prikkel). 
Bij pijl aanduiding horiz. snelle slag naar links (calor. prikkel). 
Diagonale nystagmus naar links-boven (calor. prikkel). 
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Volgens Brünings is de optimumstand II, waarin 
liet rechteroor zich hier bevindt, de beste stand om het 
horizontale kanaal te onderzoeken zonder bijmenging 
van de verticale kanalen. Inderdaad toont het nystagmo-
gram aan, dat er geen verticale noch rotatoire compo­
nent aanwezig is geweest, terwijl de hooge frequentie 
van de nystagmus een zekere uitdrukking is van de ge­
makkelijke prikkelbaarheid van het horizontale kanaal 
in deze stand. Het linkeroor is geprikkeld in de pessi-
mumstand II. In dit nystagmogram (deel F) zijn heel 
duidelijk verticale en rotatoire componenten aanwezig. 
Toch is ook een horizontale component opgetreden. Ter 
verklaring hiervan kan aangevoerd worden, dat 1°. het 
Iabyrinth zich niet geheel in de door Brünings aange­
geven stand bevond (er is n.1. naar rechts gewenteld om 
de lichaamsas inplaats van om een horizontale as, welke 
laatste beweging het wentelstatief niet toeliet), en 2°. 
kan de koude-prikkel in het linkeroor veel sterker zijn 
geweest dan in het rechter, doordat wat koud water in 
de naar boven gerichte gehoorgang is achtergebleven, 
zoodat de afkoeling langer is doorgegaan. Niettegen­
staande dit toonen de nystagmogrammen overtuigend 
aan, dat in de optimumstand geen verticale en rotatoire 
componenten zijn op te wekken en dat in de pessimum-
stand bij voorkeur deze componenten optreden. 

C. Nystagmogrammen, opgenomen bij patienten. 

Van enkele gevallen, die zich bijzonder hiervoor leen­
den, zijn nystagmogrammen opgenomen, waarvan het 
resultaat hieronder vermeld zal worden. 
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1). De eerste patiënt was een zekere O. met een 
fistelsymptoom van het rechter oor. In het kort zullen 
de voornaamste feiten uit zijn ziektegeschiedenis mede­
gedeeld worden. De patiënt heeft zijn geheele leven al een 
uitvloed uit het rechter oor gehad. Midden September 
1937 werd hij ziek met koorts en heftige oorpijn aan de 
rechterkant. Het oor vertoonde minder secretie, dan het 
voordien gedaan had. Met deze klachten kwam hij op 
17 September 1937 op de polikliniek van de otologische 
afdeeling van het Academisch Ziekenhuis. Bij onderzoek 
bleek de rechter gehoorgang veel zeer foetide secreet te 
bevatten. Na reiniging kwam een groote perforatie achter­
hoven in het trommelvlies te voorschijn, die opgevuld was 
met granulatie-weefsel. 

Het gehoor was rechts zeer slecht, fluisterspraak werd 
in het geheel niet gehoord en luide spraak op ongeveer 
twee meter afstand. De proef van R i n n e was rechts 
negatief en die van Web er gelateraliseerd naar rechts. 
Een matige pijn bij druk op het mastoied was aanwezig. 
Enkele dagen later kwam er meer secreet uit het oor en 
was de pijn bij druk verdwenen. 18 October 1937 
kwam patiënt terug met klachten over duizeligheid en 
bleek hij een horizontale spontane ny stag mus naar rechts 
te hebben. Drukverhooging in de gehoorgang met behulp 
van een Politzerballon wekte een heftige horizontale 
nystagmus op naar rechts met nystagmoide bewegingen 
van het hoofd naar rechts. Patiënt werd opgenomen met 
de diagnose: acute labyrinthitis dextra. In de kliniek 
werd de patiënt de eerste weken met absolute rust be­
handeld. Langzaam werd de duizeligheid minder en nam 
de spontane nystagmus naar rechts af. Inplaats hiervan 
trad echter een spontane nystagmus naar links op bij 
kijken naar links en zoo staat bij 30 October 1937 opge-
teekend, dat alleen een spontaan-nystagmus naar links 
aanwezig is en de kop-nystagmus verdwenen is. 

4 November 1937 werd patiënt aan de rechter-zijde 





Fig. 31a. Nystagm. 52 E. 

b. „ 52 F. 

Horizontale nystagmus naar 
links (optimum II). 

Diagonale nystagmus naar 
rechts-boven (16°), 
rotatoire nystagmus naar 
rechts (pessimum II). 

Fig. 32 a. Nystagm. 

b. 

48 A. Druk op fistel in r. horiz. kanaal. 
Horiz.-rotat. nystagmus naar rechts. 

48 B. Eerste slag tijdens druk op fistel, 
volgende horizontale slagen naar links 
na plotseling opheffen van de druk. 
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in aether-narcose met het toestel van Ombrédanne 
radicaal geopereerd. Er bleek een groot gat te bestaan 
in de beenige wand van de horizontale booggang, dat ge­
vuld was met granulatie-weefsel. Elke aanraking daar ter 
plaatse deed een sterke deviatie van de oogen naar links 
optreden. 

Doordat de operatiewond achter het oor eenige tijd 
open gehouden werd, bleef het mogelijk deze fistel 
in de booggang met een wattendrager te bereiken en 
op die manier het horizontale kanaal te prikkelen. Zoo 
gauw de algemeene toestand van patiënt het toeliet, is 
er dan ook een nystagmogram van de op deze wijze op­
gewekte nystagmus vervaardigd. In totale rugligging is 
het nystagmogram opgenomen. Enkele opnamen zijn ge­
maakt bij druk van de wattendrager in de fistel en even­
eens eenige bij snel loslaten. Van beide vindt men een 
afbeelding in fig. 32. 

Deel a is het nystagmogram, tijdens druk op de fistel 
opgenomen. Men ziet, dat de oogen uit de ruststand een 
langzame in snelheid toenemende beweging naar links 
uitvoeren, gepaard gaande met een rotatie van 2° naar 
links. De hoek, die de oogen op deze wijze naar links 
doorloopen hebben bedraagt 3°. Daarop volgt een snelle 
slag naar rechts, die ,niet met een eenparige snelheid, doch 
duidelijk vertraagd wordt uitgevoerd. De horizontale am­
plitudo bedraagt 41/2° en de tegelijkertijd uitgevoerde 
rotatoire beweging naar rechts lVz0- Op deze snelle slag 
volgt een vertraagde, langzame beweging naar links, 
waarbij ongeveer de ruststand weer bereikt wordt. De 
horizontale amplitudo is 3° en de rotatoire 1 V*° naar links. 
Tot slot nog een snelle slag naar rechts van horizontaal 
3° en rotatoir IV20, waarop het evenwicht teruggevonden 
is. Bij het wegnemen van de wattendrager treedt een 
tegengestelde reactie op, waarvan men bij de pijl de aan­
duiding van de snelle slag naar links ziet. 

In deel b ziet men het resultaat van het snel weg-
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trekken van de wattendrager. De eerste langzame slag 
naar links vindt zijn oorzaak in het plaatsen van de wat­
tendrager in de fistel. Direct daarop is deze snel terugge­
trokken, wat tot gevolg heeft, dat twee snelle slagen naar 
links optreden, die zuiver horizontaal zijn van ± 2°, ge­
scheiden door een langzame naar rechts van ongeveer 1°. 

Opvallend is het eigenaardige type van de nystagmus 
tijdens druk op de fistel. Een eenparige beweging wordt 
niet aangetroffen; het versnellende gedeelte gaat direct 
in het vertragende over. Een verklaring hiervan kan 
misschien gezocht worden in het karakter van de prikkel 
welke is aangewend. De plotselinge druk van de watten­
drager op het vliezig labyrinth plant zich als een stoot 
voort, zonder dat een vloeistofstroom zal ontstaan. Het 
is mogelijk, dat deze stoot ook tot in de verticale kanalen 
is voortgezet, waardoor het optreden van een rotatoire 
component begrijpelijk wordt. Bij het loslaten van de 
di uk zal van alle kanten endolymphe toestroomen, waar­
door op de cupula van het horizontale kanaal een invloed 
wordt uitgeoefend, alsof er een ampullofugale stroom had 
plaats gevonden. Deze vloeistofverplaatsing blijft echter 
alleen tot het horizontale kanaal beperkt, te oordeelen 
naar het optreden van een zuiver horizontale nystagmus. 

2). Bij de tweede patiënt, (K.), was na een auto­
ongeluk, eind 1931, het rechter labyrinth geheel uitge­
schakeld. Hij is na het trauma langen tijd bewusteloos 
geweest en heeft uit het rechter oor gebloed. Direct na 
het bij kennis komen heeft hij bemerkt, dat hij doof was 
geworden aan de rechter kant. Eenige weken bleef hij 
duizelig, doch hij had geen gewaarwording of alles om 
hem heen draaide. In Januari 1932 kwam de patiënt voor 
het eerst op de otologische polikliniek. Bij otoscopisch 
onderzoek werden geen afwijkingen aan de trommel­
vliezen gevonden. Het gehoor- en vestibulair onderzoek 
leverde de volgende gegevens op: 





a. b. 

Fig. 33a. Röntgenfoto volgens Stenvers van pat. K. begin 1932. 
Bij pijl breede fractuur dwars door het labyrinth. 

b. Röntgenfoto volgens Stenvers van pat. K. begin 1938. 
Bij pijl gedeeltelijk geconsolideerde fractuur door het labyrinth. 
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Fluisterspraak: rechts niet gehoord links 6 Meter. 
Luide spraak: rechts 1 Meter links normaal. 
Proef van Rinne: rechts negatief links positief. 
Proef van W e b e r: lateralisatie naar links. 
Proef van 

S c h w a b a c h :  r e c h t s  v e r k o r t  l i n k s  n o r m a a l .  
Proef van Romberg: valt naar rechts. 
Loopproeven : afwijking naar rechts. 
Draaiproeven: horizontale nystagmus naar links na 

10 maal draaien naar rechts; 
zwakke horizontale nystagmus naar 

rechts na 10 maal draaien naar links. 
Calorische proeven: 10 cc koud water in linker oor 

nystagmus naar rechts; 
400 cc koud water in rechter oor 

geen nystagmus op te wekken. 

Een röntgenfoto (fig. 33a) bracht aan het licht, dat 
een breede fractuurlijn aanwezig was in het rechter os 
petrosum, gaande dwars door het labyrinth. 

Van deze patiënt mocht aangenomen worden, dat het 
rechter labyrinth totaal was uitgeschakeld. In Januari 
1938 kwam hij op verzoek terug en werd hij, voordat 
tot het nemen van proeven met registratie van de nys­
tagmus werd overgegaan, nog eens uitvoerig nagezien. 
Van duizeligheid bemerkte patiënt niets meer. Volgens 
hem zou het gehoor rechts wat beter geworden zijn, doch 
het gehooronderzoek leverde andere gegevens op. 

Fluisterspraak: rechts niet gehoord links 8 meter. 
Luide spraak: rechts 4 meter links normaal. 
Luide spraak wordt met lawaai-trommel van Bariny in 

linkeroor rechts niet gehoord. 
Proef van Rinne: rechts (pseudo-) links positief. 

negatief. 
Proef van Weber: lateralisatie naar links. 
Proef van 

S c h w a b a c h :  r e c h t s  v e r k o r t  l i n k s  n o r m a a l .  
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Alles wijst op een totale doofheid van het rechter oor. 
Het klinisch vestibulair onderzoek had tot resultaat: 

10 maal draaien naar rechts: 

10 maal draaien naar links: 

Calorisch onderzoek: 

snelle horizontale nystagmus 
naar links. 

snelle horizontale nystagmus 
naar rechts, zwakker dan naar 
links. 

20 cc koud water in linker oor: 
horizontaal-rotatoire nystagmus naar rechts. 

5 minuten spoeling in rechter oor: 
geen nystagmus op te wekken. 

Een controle röntgenfoto (zie fig. 33b) liet duidelijk 
de nog niet geconsolideerde fractuur zien. 

Uit deze gegevens mag aangenomen worden, dat bij 
patiënt K. het rechter labyrinth ten gevolge van het door­
gemaakte trauma volkomen is uitgeschakeld. Bij het be-
spieken van de proeven, aan welke K. onderworpen werd, 
zal dan ook aangenomen worden, dat de toegepaste prik­
kels alleen op het linker labyrinth gewerkt hebben, en 
de opgetreden nystagmus alleen van uit dit labyrinth 
opgewekt is. Bij het noemen van de booggangen kan 
dan ook de aanduiding linker verder weggelaten worden. 

Bij het nemen van de rotatie-proeven ging het er om 
zulke standen te kiezen, dat elke booggang afzonderlijk 
geprikkeld werd, zoodat het nystagmogram iets zou 
kunnen zeggen omtrent de nystagmus-vorm, die aan elk 
kanaal afzonderlijk gebonden is. Geheel in onze macht 
hebben wij dit niet, omdat de werkelijke stand van de 
verschillende kanalen nu eenmaal niet valt vast te stellen. 
Doch ten naaste bij is dit wel mogelijk en zal de domi-
neerende nystagmus-vorm toch tot eenige conclusie kun­
nen leiden. Voor het horizontale kanaal is de gewone 
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staande houding gekozen. Beide verticale kanalen staan 
dan verticaal, dus hun vlakken evenwijdig aan de draai-
ingsas, zoodat er geen stroom in zal kunnen ontstaan. 
Het horizontale kanaal helt 15°—30° achterover. Bij het 
draaien naar rechts zal tijdens de draaiing een ampullofu-
gale stroom in het kanaal ontstaan, bij rotatie naar links 
een ampullopetale. 

Om het achterste verticale kanaal alleen te prikkelen 
werd de patiënt eerst 60° achterover gebracht (lichaamsas 
dus 30° met het horizontale vlak). Het horizontale kanaal 
staat nu verticaal, zoodat daarin geen stroom kan ont­
staan. Vervolgens werd hij om de lichaamsas (anders is 
immers met het toestel niet mogelijk) 45° naar rechts ge­
wenteld. Het voorste verticale kanaal komt zoo eveneens 
verticaal te staan, terwijl het achterste kanaal in een 
vlak ligt, dat met een kleine hoek naar voren helt. Wordt 
naar rechts gedraaid, dan zal in het achterste kanaal een 
ampullofugale stroom ontstaan en bij rotatie naar links 
een stroom, die ampullopetaal gericht is. 

Door de patiënt in plaats van naar rechts, 45° naar 
links te wentelen om de lichaamsas, werd getracht een 
stand te krijgen, waarin alleen het voorste verticale ka­
naal bij rotatie geprikkeld zou worden. Nu staat het 
achterste kanaal verticaal en ligt het voorste in een 
weinig-naar-voren hellend vlak. Bij rotatie naar rechts 
treedt in het voorste kanaal een ampullofugale stroom 
op en bij draaien naar links een ampullopetale. 

In alle drie de aangegeven standen is eerst naar rechts 
en daarna naar links gedraaid en zijn de nystagmogram-
men tijdens de draaiing opgenomen. De analyse van de 
nystagmogrammen vindt men in tabel XIII. 
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TABEL XIII. 

Patiënt K., met uitval van het rechter labyrinth is in die standen gedraaid, waarin 
slechts één booggang geprikkeld kon worden. (Nystagmogram 58). 
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Fig. 34 a. Nystagm. 58 B. 

b. „ 58 C. 

Diagonale nystagmus naar 
rechts-beneden (22°). 

Horizontale nystagmus naar 
links. 

Fig. 35 a. Nystagm. 58 D. 

b. „ 58 E. 

Diagonale nystagmus naar 
rechts-boven (68°). 

Diagonale nystagmus naar 
links-beneden (63'/>°). 
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enkele S. 1°30' 0.04 37°30' 
58 idem als F. links links — rechts jjor. ——— 
G maal L. 1° 0.38 2°38' 

aan- 2 
we2ig Rof S'1 10 1 004 1 25° 
boven ' L. 1°15' I 0.38 I 3=17' 

In fig. 34 is een afbeelding gegeven van de deelen 
B en C van dit nystagmogram. Men ziet dat bij draaien 
naar rechts een nystagmus naar rechts, gepaard gaande 
met een geringe naar beneden gerichte verticale compo­
nent, opgetreden is, en bij draaien naar links een zuiver 
horizontale nystagmus naar links. Beide zijn opgewekt 
in één en hetzelfde kanaal, in het eerste geval door een 
ampullofugale stroom en in het tweede door een ampullo-
petale. Dit bijzondere geval leent zich er voor de theorie 
van E w a 1 d te toetsen. Voor het horizontale kanaal 
geldt, dat de ampullopetale prikkel sterker is dan de 
ampullofugale. Het vergelijken van twee nystagmus-
vormen dient te geschieden aan de langzame phase, die 
van zuiver labyrinthaire oorsprong is. Noch de grootte 
van de amplitudo, noch de frequentie leent zich voor een 
vergelijk met die van een andere nystagmus. Een nauw­
keurige maatstaf krijgt men, wanneer men de producten 
van de gemiddelde amplitudo en de gemiddelde frequen­
tie van de verschillende nystagmus-vormen vergelijkt. 
Zooals uit de verschillende curven is gebleken, is de 
frequentie zeer wisselend, zoodat men, om een zeker ge­
middelde te krijgen, de frequentie over een groot aantal 
slagen moet bepalen, welk gemiddelde dan weer ver­
menigvuldigd moet worden met het gemiddelde van alle 
amplitudo's. Een eenvoudiger maatstaf, hoewel niet zoo 
nauwkeurig, is de hoek-snelheid vari een enkele slag. 
Wanneer men van beide nystagmusvormen deze snelheid 
vergelijkt, dan ziet men, dat bij ampullopetale stroom 
(C) deze snelheid 15°38' bedraagt en bij ampullofugale 
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stroom (B) 9°06', dus een duidelijk verschil ten gunste 
van de ampullopetale endolymphe-stroom. 

Voor de verticale kanalen is de regel net omgekeerd, 
dus is de prikkel veroorzaakt door een ampullofugale 
stroom sterker, dan door een ampullopetale. Voordat tot 
het toetsen van deze regel aan de gevonden uitkomsten 
wordt overgegaan, dient eerst nagegaan te worden, welke 
nystagmusvorm is opgetreden bij prikkelen van het ach­
terste kanaal en welke, bij prikkelen van het voorste. 
Beziet men de deelen D en E van het nystagmogram 
(fig. 35), dan is de voornaamste component de verticale. 
Een rotatoire is in het geheel niet aanwezig, terwijl de 
horizontale component belangrijk in de minderheid is. 
Men zou dus mogen zeggen, dat de verticale component 
voornamelijk gebonden is aan het achterste verticale 
kanaal. Ziet men daarnaast de deelen F en G (fig. 36), 
dan overweegt hier de rotatoire component. Er is wel 
een duidelijke horizontale component, doch de verticale 
is zeker in de minderheid en is in deel G slechts spo­
radisch aanwezig. In het voorste verticale kanaal zou 
dus voornamelijk de oorsprong liggen van de rotatoire 
component van de labyrinthaire nystagmus. 

Terugkeerend tot de theorie van Ewald, ziet men 
in tabel XIII, dat na prikkeling van het achterste verticale 
kanaal de snelheid van de langzame phase grooter is 
tijdens draaien naar rechts (4°21'), dan tijdens draaien 
naar links (3°45'). In het eerste geval was de stroom am-
pullofugaal en in het laatste ampiillopetaal, hetgeen in 
overeenstemming is rnet de in de voorgaande alinea aan 
gegeven regel. Wil men ditzelfde nagaan voor het voorste 
kanaal, dan dient rnen de snelheden van de langzame 
phase van de rotatoire componenten te vergelijken, welke 
componenten in dit kanaal hun oorsprong zouden vinden. 
Men ziet dan dat de snelheid tijdens draaien naar rechts 
(3°57') andermaal grooter is, dan tijdens draaien naar 
links (3° 17'). Ook hier weer overweegt de ampullofugale 
prikkel boven de ampullopetale. 



Fig. 36 a. Nystagm. 58F. Diagonale nystagmus naar rechts-beneden (68°), 
rotatoire nystagmus naar links. 

b. „ 58 G. Horizontale nystagmus naar links, 
rotatoire nystagmus naar rechts. 





3). Ten slotte zal nog een nystagmogram besproken 
worden, dat opgenomen is van patiënt S., die een dubbel­
zijdige labyrinthitis doorgemaakt heeft en waarvan zeker 
is, dat het rechter zich geheel of gedeeltelijk hersteld 
heeft. 

De voornaamste feiten uit zijn ziektegeschiedenis zijn 
de volgenden: 

Van zijn prilste jeugd af heeft patiënt steeds aan de 
ooren gesukkeld, waardoor hij reeds op drie-jarige leef­
tijd hardhoorend is geworden. Een acute exacerbatie van 
de bestaande chronische otilis media deed iu 1921 een 
acute mastoiditis dextra ontstaan, waardoor het verrichten 
van een radicaal-operatie noodzakelijk werd. De trom-
nielholte bleek vele granulaties te bevatten, doch de 
labyrinthwand was geheel intact. 

In Juni 1930 kwam palient weer terug, doch nu met 
klachten over pijn in het linkeroor. Het rechter radicaal-
geopereerde oor bleek nog afscheiding te bevatten en 
links was de trommelholte opgevuld met granulaties. 
Het trommelvlies was nagenoeg geheel verdwenen. Bij 
het vestibulair onderzoek werden geen afwijkingen ge­
vonden. Er werd besloten tot radicaal-operatie van het 
linkeroor. Evenals destijds bij het rechteroor werden bij 
de operatie geen afwijkingen aan de labyrinth-wand ge­
vonden. 

Eenige jaren achtereen bleef patiënt met geregelde 
tusschenpoozen de polikliniek bezoeken, omdat uit beide 
ooren nog telkens wat afscheiding kwam. In Mei 1935 
werd hij binnengebracht wegens plotseling opgetreden 
heftige duizeligheid met braken. Het rechteroor deed 
hem weer pijn. Een spontane-nystagmus was aanwezig, 
doch niet duidelijk naar de een of andere kant gericht. 
Na eenige weken absolute rust, namen de acute verschijn­
selen langzamerhand af, zoodat in begin Juli 1935 be­
sloten werd tot her-operatie van het rechteroor. Vóór de 
operatie werd het rechteroor calorisch geprikkeld, doch 
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l'/g L. koud water was niet in staat een nystagmus op 
te wekken. Bij de operatie bleek, dat cholesteatoom-
massa's een gat gemaakt hadden in het horizontale 
kanaal. Ook de sinus transversus was over een lengte 
van 1 eM. aangevreten. Met het oog op het nog betrek­
kelijk goede gehoor (± »/, Meter fluisterspraak) werd van 
verdere labyrinthoperatie afgezien. 

Eenige maanden ging alles goed, totdat hij in Maart 
1936 andermaal met heftige duizeligheid binnengebracht 
werd. Een zeer snelle spontane-nystagmus naar rechts 
was aanwezig. Rust deed ook nu de klachten vermin­
deren. Op 9 April 1936 werd het linkeroor opnieuw ge­
opereerd. Vóór de operatie bleek dit oor calorisch niet 
prikkelbaar te zijn. Cholesteatoommassa's hadden ook 
hier liet horizontale kanaal aangevreten. Voorzichtig wer­
den deze massa's verwijderd. 

Lange tijd bleef patiënt nog duizelig. Een maand na 
de operatie werd het linker oor nog eens calorisch ge­
prikkeld, doch nystagmus was niet op te wekken. Op­
vallend was de moeite, die patiënt had met het loopen; 
in het begin was loopen zonder steun niet mogelijk; óf 
tastend langs de muur, óf steunend op een zuster moest 
hij zich voortbewegen. In de loop van eenige weken ging 
het gaandeweg beter, zoodat hij bij zijn ontslag in eind 
Juni 1936 wel zonder steun, doch nog slechts zeer voor­
zichtig kon loopen. Uit hetgeen hij daaromtrent bij zijn 
herhaalde bezoeken op de polikliniek meedeelde viel op 
te maken, dat het loopen steeds beter ging, hoewel hij 
bleef klagen over moeilijk loopen in donker. Op den 
duur was hierin beterschap te bespeuren, de klachten ver­
minderden en patiënt kwam in October 1937 vertellen, 
dat hij weinig last meer had en zelfs kon fietsen zonder 
eenig bezwaar. 

Dit was aanleiding om patiënt opnieuw aan een vesti­
bulair onderzoek te onderwerpen. Een vluchtig gedane 
draaistoelproef wees reeds uit, dat met het hoofd op de 
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schouder een verticale nystagmus viel op te wekken; een 
horizontale nystagmus kon toen niet worden aangetoond. 
Een later in het Physiologisch laboratorium verricht on­
derzoek leverde de volgende uitkomsten: 

Uitspuiten van het linker oor met koud water geeft 
geen nystagmus. 
Hoofd 60° achterover, 45° neigen naar linker schou­
der, rechter oor uitgespoten met 10 cc koud water 
geeft heftige rotatoire nystagmus naar links met 
geringe horizontale component. 
Hoofd 60° achterover, 45° neigen naar rechter schou­
der, rechter oor uitgespoten met 10 cc koud water 
geeft rustige rotatoire nystagmus naar rechts met 
verticale component naar boven. 
Hoofd 60° achterover, rechteroor uitgespoten met 
10 cc koud water geeft een heftige verticale nystag­
mus naar boven. 

Hieruit werd afgeleid, dat het linker labyrinth niet prik­
kelbaar meer was, terwijl het rechter zich belangrijk 
hersteld had, waarbij het horizontale kanaal ten opzichte 
van de verticalen was achtergebleven. 

Eenige tijd later werd na het nystagmographisch on­
derzoek — waarop later teruggekomen wordt — bij 
patiënt een aantal proeven op de draaistoel genomen, 
terwijl hij de bril van F r e n z e 1 (een bril met glazen 
van + 20 D., waarachter kleine gloeilampjes zijn aan­
gebracht) droeg, zoodat ook tijdens het draaien de op­
tredende nystagmus was waar te nemen, wanneer de 
onderzoeker met de patiënt meedraaide. Dit onderzoek 
leverde tot resultaat: 

Tijdens draaien naar rechts (hoofd normale hou­
ding), horizontale nystagmus naar rechts. 
Tijdens draaien naar links (hoofd normale houding), 
enkele dubieuze horizontale slagen naar links. 
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Het horizontale kanaal is dus wel prikkelbaar en ge­
heel volgens de theorie van Ewald, want bij draaien 
naar rechts ontstaat een ampullopetale endolymphe-
stroom in het rechter horizontale kanaal, die een ster­
kere nystagmus doet ontstaan, dan tijdens draaien naar 
links door de ampullofugale stroom. 

Voorts werd de nystagmus waargenomen na: 
10 x draaien naar rechts met hoofd achterover: ro-
tatoire nystagmus naar rechts. 
12 x draaien naar links met hoofd in normale hou­
ding: langzame, lang aanhoudende horizontale nys­
tagmus naar rechts. 
12 x draaien naar rechts met hoofd in normale hou­
ding: horizontale nystagmus naar links met een lichte 
rotatoire component naar rechts. 

Ook hier was de horizontale nystagmus door de am­
pullopetale prikkel veroorzaakt (na-nystagmus na 12 x 
draaien naar links) weer sterker, dan die door de am­
pullofugale prikkel (na-nystagmus na 12 x draaien naar 
rechts) was opgewekt. 

Van deze patiënt, wiens linker labyrinth vrijwel zeker 
geheel ten gronde is gegaan tengevolge van de doorge­
maakte labyrinthitis, terwijl het rechter, waarvan aanvan­
kelijk het vestibulaire labyrinth ook was aangedaan, zich 
op den duur hersteld heeft, zijn een reeks nystagmogram-
men opgenomen tijdens rotatie in verschillende standen, 
die achtereenvolgens besproken zullen worden. 

Als eerste stand is de totale rugligging gekozen en 
werd de schijf naar rechts geroteerd. In de beide rechter 
verticale kanalen zal een ampullopetale stroom optreden, 
die een rotatoire nystagmus naar links zal te weeg bren­
gen. Vervolgens zijn die standen gekozen, waarbij het 
voorste verticale, daarna het achterste verticale kanaal 
en tenslotte het horizontale alleen geprikkeld werd op 
overeenkomstige wijze, als dit gedaan is bij de voor­
gaande patiënt. 
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Hiervoor is patiënt S. eerst 60° achterover gebracht 
en gewenteld 45° naar de rechterzijde. Het voorste verti­
cale kanaal ligt in deze stand nagenoeg horizontaal, 
terwijl de beide andere kanalen verticaal staan. In deze 
stand is zoowel naar rechts, als naar links geroteerd en 
is in beide gevallen tijdens de rotatie een nystagmogram 
opgenomen. Om het achterste verticale kanaal te prik­
kelen is patiënt, na 60° achterover gebracht te zijn, 45° ge­
wenteld naar de linkerzijde. Ook nu is tijdens rotatie 
naar rechts en naar links een opname gemaakt. 

Tot slot is hij in gewone staande houding gebracht 
en evenals in de voorgaande standen naar rechts en naar 
links geroteerd, terwijl na de laatste draaiing nog de op­
tredende na-nystagmus is geregistreerd. 

De analyse van het nystagmogram vindt men in 
tabel XIV. 

TABEL XIV. 

Patiënt S. met alleen rechts prikkelbaar labyrinth, is in verschillende standen 
naar links en naar rechts geroteerd. (Nystagmogram 51). 
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51 idem als B. links 
C 

golvende bewegingen horizontaal en rotatoir 

1° rugligging " I I S. 2°30' 0.03 83°40' 
51 30° met rechts rechts be- 26 /.f — Dia„ I één 
D horizon neden 61 L. 3315' 0.60 5°25' slag 

21 gewenteld § 3Z 1 te 
45° naar Dot 1 zien 

links L. — — — 

, ,  ~  ~ ~ ~ ~  f ~  S. 3°45' 0.03 125° 
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E L. 6° 1.44 4°10' 

S. 1° 0.03 33°z0' 2/a 

Rot. — L. 2° 1.44 1°23' 

, s! 1°30' I 0 03 I 50° 
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F houding L. 2°30' 0 30 8°20' 

90° met g jo q03 33°20' 3 
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c .  , c l , - ,  T7~ ï° ööi "ïöë° 
51 idem als F. links links — — — jjor 
G L. 1° 0.22 4°33' 

s! — — — 4 

Rot. — 

S. 5° 15' 0.04 131°15' 
51 na-nystagmus — rechts — — — jjor I 
H Q .  L .  9 °  0 . 8 0  1 1 ° 1 5 '  

T-=—ZT--Z- >V. 
Rot. 

L. — — — 

Ook hier ziet men weer een overwegen van de rotatoire 
component bij prikkeling van liet voorste verticale kanaal 
en omgekeerd een overwegen van de verticale component 
bij prikkeling van het achterste verticale kanaal. Door 
het niet-slagen van deel C is een vergelijk tusschen de 
ampullopetale prikkel en de ampullofugale van de rota­
toire component niet mogelijk. Wat betreft de verticale 





Fig. 37 a. Nystagm. 51 A. Horizontale nystagmus naar rechts, rotatoire naar links. 
b- » 51 B. Horizontale nystagmus naar rechts, rotatoire naar links. 
c '  » 51 H. Verticale nystagmus naar boven, rotatoire naar links. 
d- )> 51 F. Horizontale nystagmus naar rechts, rotatoire naar links. 
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component lijkt het alsof bij draaien naar rechts (deel D — 
ampullopetale stroom in het achterste kanaal) een groo-
tere snelheid van de langzame phase bereikt werd, dan 
bij draaien naar links (deel E — ampullofugale stroom). 
Doch men bedenke, dat het grootste deel van de ampli­
tudo in deel D op rekening komt van de horizontale 
component. Immers de hoek, die de amplitudo met het 
vlak maakt, waarin een horizontale nystagmus zou ver-
loopen, is 26»/2°, d.w.z., dat de verticale component 
minder dan de helft is van de geheele amplitudo. De ware 
hoeksnelheid van de verticale component ligt dus in de 
buurt van 2o30'/sec., hetgeen belangrijk lager is dan de 
hoeksnelheid van de zuiver verticale component tijdens 
draaien naar links (4°107sec.). 

Voor het horizontale kanaal is de ampullopetale prikkel 
weer sterker geweest dan de ampullofugale. Immers 
tijdens draaien naar rechts (ampullopetale stroom) is de 
hoeksnelheid van de langzame phase 8°20'/sec. en tijdens 
draaien naar links (ampullofugale stroom) belangrijk 
minder, n.1. 4°33'/sec.. 

Ter illustratie zijn de deelen A, B, E en F van dit nys-
tagmogram in fig. 37 afgedrukt. Interessant zou het zijn, 
naar aanleiding van de bespreking van de theorie van 
Ewald in verband met de beide patienten, die ieder nog 
één functionneerend labyrinth bezitten, daarnaast een 
nystagmogram ter vergelijking te hebben van een proef­
persoon met normale labyrinthen, die in dezelfde standen 
gedraaid is. Dit is met proefpersoon L. gedaan, die daar­
voor 60° achterover en 45° naar links is gewenteld en 
vervolgens rechts en links gedraaid werd. Het resultaat 
ziet men in tabel XV. 

Een afbeelding van dit nystagmogram vindt men in 
fig.38. Wanneer naar rechts gedraaid wordt in de stand, 
als in tabel XV aangegeven, zal in het linker voorste 
verticale kanaal tijdens het draaien een ampullofugale 
stroom optreden, die een rotatoire nystagmus naar links 
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TABEL XV. 

Normale proefpersoon L. in zoo'n stand geroteerd, dat alleen het linker voorste verticale 
kanaal en het rechter achterste verticale kanaal geprikkeld werden. (Nystagmogram 50). 
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Rot. 
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doet ontstaan, die een grootere snelheid zal hebben, dan 
de rotatoire nystagmus naar rechts, die tengevolge van 
een ampullopetale stroom tijdens draaien naar links op­
treedt. Vergelijkt men de snelheden van de langzame 
phase van de rotatoire component, dan is inderdaad de 
hoeksnelheid tijdens draaien naar rechts (17=18'/sec.) 
grooter dan tijdens draaien naar links (9°22'/sec.). 

Voor het rechter achterste verticale kanaal geldt juist 
het omgekeerde. Immers tijdens draaien naar rechts treedt 
hierin een ampullopetale stroom op en tijdens draaien 
naar links een ampullofugale. Ook nu blijkt de ampullo­
fugale prikkel sterker geweest te zijn, zooals uit de hoek-
snelheden van de langzame phasen blijkt (naar rechts 
5°37'/sec. en naar links 7°48'/sec.). 

Zoo overheerschte bij draaien naar rechts de rotatoire 
component en bij draaien naar links de verticale. 



Fig. 38 a. Nystagm. 50 D. Verticale nystagmus naar beneden, 
rotatoire nystagmus naar links. 

b. „ 50 E. Verticale nystagmus naar boven, 
rotatoire nystagmus naar rechts. 





HOOFDSTUK VI. 

NABESCHOUWINGEN. 

Het is niet de bedoeling geweest met de in het voor­
gaande hoofdstuk beschreven proefnemingen en haar 
resultaten een bijdrage te leveren tot oplossing van de 
nog vele problemen, die het labyrinth geeft, doch een 
illustratie te geven van de veelzijdige mogelijkheden, 
die de in de Leidsche Keel-Neus-Oorheelkundige Kli­
niek verbeterde nystagmographische methode volgens 
Struycken-Kuilman biedt voor physiologie en kli­
niek. Immers het nauwkeurig kunnen bepalen van de nys-
tagmus-vorm mag als een belangrijke winst worden aan­
gemerkt, waardoor het mogelijk is de nystagmus-vorm 
en -richting, in verband met de stand van de labyrinthen 
en de toegepaste prikkel, te onderzoeken, zooals bij de 
beschreven rotatie- en calorische proeven gedaan is. An-
derszijds laat het nauwkeurig berekenen van amplitudo, 
frequentie en hoeksnelheid van de oogbeweging een ver­
gelijk toe met de grootte van de rotatorische of calori­
sche prikkel. Ook voor de kliniek is deze methode van 
nystagmographie van groote beteekenis. Het vergelijken 
van nystagmogrammen, die op verschillende tijdstippen 
zijn opgenomen geeft een juistere indruk over het voort­
geschreden herstel na een labyrinthaandoening, dan het 
oog van de onderzoeker of vaak verschillende onder­
zoekers het kan waarnemen. Het groote voordeel, dat 
\deze methode hierbij heeft boven alle anderen is, dat uit 
de curven de richting en de vorm van de nystagmus valt 
vast te stellen, zonder dat aan de opstelling van de 
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camera ten opzichte van de patiënt iets veranderd behoeft 
te worden. 

Wanneer men in de literatuur de resultaten nagaat van 
de verschillende nystagmographische methoden, dan ziet 
men heel vaak dat aan de publicatie géén (Galley**), 
F r o m m  e n  N y l è n 2 1 ) ,  C o r d s 1 3 ) ,  S t r u y c k e n 7 0 ) )  o f  
e e n  e n k e l  n y s t a g m o g r a m  ( S t e i n w a n d 6 8 ) ,  K u n z  e n  
Ohm3j), Coburn"), Kuilman33)) is toegevoegd. 
S c h a c k w i t zG1) noemt zijn toestel „Nystagmograph", 
doch registreerde hiermede alleen de oogbewegingen bij 
lezende menschen. C o p p e z12) geeft naast eenige curven 
van congenitale- en mijnwerkersnystagmus ook eenige 
curven van vestibulair opgewekte nystagmus. Anderen 
als W i t m e r84) en M a j e w s k i") geven naast een aan­
tal curven van optische nystagmus een enkele repro­
ductie van een calorisch-opgewekte nystagmus. Weer 
anderen hebben alleen optische nystagmus geregistreerd. 
Zoo heeft Wiedersheim81) een aantal curven van 
m i j n w e r k e r s n y s t a g m u s  o p g e n o m e n  e n  r e p r o d u c e e r t  E n -
gelking19) eenige nystagmogrammen, die hij van pa-
tienten met een latente nystagmus heeft vervaardigd. 

De meeste curven zijn afkomstig van Ohm48). In zijn 
vele publicaties geeft hij curven van mijnwerkersnystag­
mus en andere vormen van optische nystagmus. Een drie­
tal geschriften gaan over de vestibulaire nystagmus, waar­
bij hij zich tot doel gesteld heeft, de belangstelling van de 
otologen te wekken voor de nystagmographie en toont 
het belang hiervan aan met behulp van een aantal curven 
van rotatoire en postrotatoire nystagmus. 

D o h l m a n " )  d e e d  e e n  u i t g e b r e i d  o n d e r z o e k  o v e r  d e  
calorische nystagmus en geeft in zijn publicatie hierover 
de weergave van eenige van de door hem opgenomen 
nystagmogrammen. Het eenige bezwaar van de door hem 
gebruikte methode is weer, dat de stand van de camera 
bepaald moet worden naar de richting van de nystagmus. 

De beschreven nystagmograaf heeft boven alle ge-
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noemde methoden het voordeel, dat in alle standen van 
de te onderzoeken mensch, hetzij na calorische prikkeling, 
hetzij tijdens of na rotatie de vestibulaire nystagmus op 
duidelijke wijze wordt weergegeven, zooals dit met de 
afgebeelde nystagmogrammen moge zijn aangetoond. 
Geen van de proefpersonen of patienten heeft het ver­
vaardigen van de nystagmogrammen als onaangenaam 
ondervonden. Wel werd op de daartoe gedane vraag ge­
antwoord, dat het stoppen van de draaischijf een onaan­
gename na-reactie te weeg bracht, doch dit heeft men in 
sterkere mate na elk gewoon draaistoel-onderzoek, waar­
bij plotseling gestopt wordt, terwijl hier de schijf lang­
zaam tot stilstand werd gebracht. Ook van het plaatsen 
van het zijden kapje op de cornea werd bij de vele proef­
personen nimmer onaangename gevolgen gezien. 

Behalve voor het registreeren van vestibulaire nystag­
mus leent deze methode zich voor het opnemen van op­
tische nystagmus. Hiervoor mag verwezen worden naar 
de onlangs verschenen dissertatie van V e r h a g e7S), waar­
in enkele nystagmogrammen zijn opgenomen, die van 
mijnwerkers, lijdende aan mijnwerkersnystagmus zijn ver­
vaardigd. Een nauwkeurige analyse laat het reconstru-
eeren van de vaak ingewikkelde oogbewegingen toe en 
geeft een juist beeld van de groote frequentie en snel­
heid, waarmee deze bewegingen worden uitgevoerd. 

Een enkele beschouwing naar aanleiding van de resul­
taten van de rotatieproeven in verband met de beteekenis 
van de vestibulaire nystagmus mag hier op zijn plaats zijn. 
Door een uitvoerig onderzoek over optokinetische nys­
tagmus gedaan bij konijnen, kon Ter Braak5) aan-
toonen, dat de snelheid van de langzame phase van de 
nystagmus gelijk was aan de constante snelheid, waar­
mede de buitenwereld ten opzichte van het proefdier ge­
draaid werd. Hierdoor is het zeker, dat de beteekenis van 
de optokinetische nystagmus gelegen is in een trachten 
het beeld vast te houden, dat van de buitenwereld op 
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de retina geprojecteerd wordt, een zich als het ware ver­
zetten tegen de passieve beweging van de omgeving ten 
opzichte van het proefdier of omgekeerd. Draait men 
de omgeving (draaicylinder) naar links, dan ontstaat 
een optokinetische nystagmus naar rechts. Wanneer nu 
de omgeving plotseling niet meer draait, doordat de 
draaicylinder stopgezet wordt, dan houdt de nystagmus 
nog eenige oogenblikken aan, zoodat men kan spreken 
van een optokinetische na-nystagmus naar rechts. Wordt 
het proefdier gedraaid naar rechts, wat overeenkomt 
met het draaien van de omgeving naar links, dan ziet men 
in het donker bij plotseling stoppen van de draaischijf 
een vestibulaire na-nystagmus optreden naar links. Her­
haalt men dezelfde rotatie in het licht, dan is tijdens 
draaien met constante snelheid alleen de optokinetische 
nystagmus naar rechts aanwezig. Bij plotseling stoppen 
staan dan de oogen terstond stil, omdat de optokinetische 
na-nystagmus naar rechts gecompenseerd wordt door de 
tegelijkertijd optredende vestibulaire na-nystagmus naar 
links. Onder physiologische omstandigheden, waarbij men 
passief gedraaid wordt met open oogen, zal dit altijd 
het geval zijn, zoodat men eensdeels tijdens draaien door 
de optokinetische prikkel het retinabeeld van de omge­
ving kan vasthouden en anderdeels zal men bij plotseling 
stoppen in staat zijn direct een beeld van de omgeving 
te fixeeren zonder gestoord te worden door de vesti-
bulaire na-nystagmus, wat het gevolg is van de optoki-
netisch-labyrinthaire samenwerking. 

Indien het juist is, dat hierin een deel van de betee-
kenis van de nystagmus gelegen is, dan vloeit hieruit 
een andere vereischte voort, n.1. dat onder alle omstan­
digheden de vestibulaire nystagmus loodrecht moet staan 
op de draaiingsas, waarom gedraaid is geworden. Gaat 
men hiervoor de genomen rotatie-proeven nog eens na, 
dan is reeds op blz. 99 aangetoond, dat bij het gaan van 
de staande houding naar de totale zijligging en verder, 
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het vlak van de nystagmus steeds loodrecht staat op 
de draaiingsas. Iets anders is dit voor de proeven genomen 
uit staande houding naar totale rugligging. Gaat men 
eerst na, welke vorm van nystagmus daarbij in verschil­
lende standen zou moeten optreden om aan de gestelde 
regel te voldoen. Om een stilstaand beeld te krijgen, 
moeten de oogen draaien om assen evenwijdig aan de 
draaiingsas van de schijf, dus om verticaalstaande assen. 
Dan alleen is de beweging van het oog evenwijdig aan 
de buitenwereld. Beschouwt men het oog als een bol, 
dan kan men zeggen, dat de rotatie van deze bol in de 
ruimte in alle standen dezelfde is, doch met dit verschil, 
dat het midden van de cornea zich in elke stand op een 
andere plaats van die bol bevindt. Zoo zal bij totale rug­
ligging de cornea juist op de bovenpool van de bol liggen, 
zoodat in deze stand een rotatoire nystagmus aan het doel 
zal beantwoorden, terwijl in staande houding de cornea 
langs de aequator van de bol zal heen-en-weergaan, wat 
overeenkomt met een horizontale nystagmus. In de tus-
schenliggende standen zal de cornea zich in één van de 
breedtegraden moeten voortbewegen, zoodat bij overgang 
van staande in liggende houding, dus op de bol van 
aequator naar pool, de horizontale component van de 
nystagmus moet afnemen en de rotatoire factor moet 
toenemen, terwijl een geringe verticale beweging in de 
nystagmus mogelijk kan zijn. Zet men hiernaast de ge­
vonden resultaten, dan blijkt in staande houding inder­
daad de nystagmus horizontaal te zijn. Naarmate meer 
de liggende houding bereikt wordt, neemt de rotatoire 
component van de nystagmus toe en eveneens neemt de 
horizontale af, doch om gelijk nul te worden op het 
oogenblik, waarop het horizontale kanaal verticaal komt 
te staan. Daarna, dus ook in totale rugligging, is weer 
een horizontale component aanwezig. Had het oog aan 
de gestelde eisch, het onbeweeglijk houden van het beeld, 
geheel voldaan, dan had het omslaan van de horizontale 



component in tegengestelde richting eerst in totale rug-
ligging mogen plaats vinden en niet tusschen 15° en 30°. 
De hellingshoek van het horizontale kanaal naar achter 
is vermoedelijk de oorzaak, dat de oogen onder deze om­
standigheden niet geheel aan de gestelde eisch voldoen. 
Men zou zich op speculatief terrein begeven om iets te 
zeggen of te denken over de verhouding tusschen het 
horizontale vlak en het vlak, waarin men gewoon is zijn 
horizontale kanaal te dragen. Zoolang hierover niets 
nader bekend is, kan geen verdere verklaring gegeven 
worden. 
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S A M E N V A T T I N G  

Aan de nystagmograaf volgens Struycken-
K u i l m a n  z i j n  d e  n a v o l g e n d e  v e r a n d e r i n g e n  a a n ­
gebracht : 
l6. Het belichtingslampje is losgemaakt van de ca­

mera en vervangen door een 6-Volt fietslantaarn­
lampje en omgeven door een vacuumglas. De 
cylinderlens voor het gloeilampje geplaatst, is 
zoodanig versterkt, dat de lichtstralen veree-
nigd worden tot een brandlijn, waardoor de pla-
tinabolletjes sterker belicht worden. 

2°. Het platinastiftje is vorkvormig gemaakt om de 
invloed van de middelpunt-vliedende kracht bij 
rotatoire oogbewegingen te elimineeren. 

3°. In de camera zijn beide spoelen lichtdicht af­
gedekt. 

4°. Een instelprisma maakt het mogelijk, tijdens 
gevulde camera de beeldpunten van de verlichte 
platinabolletjes waar te nemen, doordat de licht-
stralengang afgebogen wordt naar een op de 
deur van de camera aangebracht matglas. 

5°. Het tijdsein is vervangen door een neonsignaal-
lampje van Philips van 220 Volt. 

6°. Alle handelingen, die aan de camera moeten ge­
schieden, zijn ondergebracht in één bedienings­
knop. 

7°. De bijtplaat, die de te onderzoeken persoon in 
de mond krijgt, is belangrijk kleiner gemaakt. 
Het wentelstatief volgens Q r a h e is ongewijzigd 
gehandhaafd. 
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II. De analyse der curven is opnieuw behandeld, waarbij 
de amplitudo en de snelheid van de nystagmus in 
hoeken zijn uitgedrukt. 

III. Nystagmographisch onderzoek van het evenwichts­
orgaan van de mensch: 

l6. Verscheidene reeksen van nystagmogrammen 
zijn gedurende rotatie bij een aantal nor­
male proefpersonen opgenomen in verschillende 
lichaamsstanden. 
a. Het bleek, dat in de reeksen, gaande van 

staande houding naar totale zijligging, de 
nystagmus loodrecht staat op de draaiingsas. 

b. Wordt van staande houding naar totale 
rugligging gegaan, dan keert de horizontale 
component van de nystagmus van richting 
om, wanneer de lichaamsas een hoek van 
15°—30° met de horizon maakt. 

2°. Nystagmogrammen in verschillende lichaams­
standen opgenomen na calorische prikkeling van 
één van de labyrinthen toonen een omkeer van 
de horizontale nystagmus aan, al naar gelang 
de horizontale booggang naar voren of naar 
achteren helt. 

IV. Bij een drietal patienten met ooraandoeningen zijn 
tijdens rotatie nystagmogrammen opgenomen. Een 
van hen heeft tengevolge van een ongeval met zeker­
heid de functie van het rechter-labyrinth verloren. 
De nystagmogrammen bij hem tijdens draaien naar 
links en tijdens draaien naar rechts opgenomen, doen 
duidelijk het verschil in sterkte van de nystagmus 
zien in de zin van de theorie van E w a 1 d. 
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S T E L L I N G E N .  
I 

I. 

De stroomingstheorie geeft de beste verklaring van 
de wijze van overbrenging van de perifere prikkel op 
het zintuigepitheel van de booggangen, zoowel voor ca­
lorische prikkel, als voor die, veroorzaakt door rotatie. 

II. 

Het beeld van een hersentumor kan door een cerebrale 
allergische aandoening, een angioneurosis cerebri, ver­
oorzaakt worden. 

III. 

Een operatie aan de sympathicus is niet aan te bevelen 
ter bevordering van de fractuurgenezing, noch ter ge­
nezing van een bestaande pseudarthrose. 

IV. 

De corpora amylacea in het centrale zenuwstelsel ont­
staan uit ascylinders. 



V. 

Bij het toepassen van intratracheale injecties houde 
men rekening met het snelle resorptievermogen van de 
long. 

VI. 

Het is waarschijnlijk, dat de physiologische verande­
ringen in de larynx gedurende de graviditeit, mede een 
nadeelige invloed uitoefenen op het verergeren van een 
aanwezige larynx-tuberculose. 

VII. 

Bij een belangrijke chemische of thermische verbran­
ding van het oog is het noodzakelijk, onmiddellijk een 
plastiek toe te passen. 

VIII. 

Bij patienten, lijdende aan een ernstige vorm van 
agranulocytose, is het toepassen van een transfusie aan 
te raden van bloed, dat gedurende een kunstmatig opge­
wekte koorts de gever is ontnomen. 

IX. 

Ter vermindering van het besmettingsgevaar voor 
tuberculose op de scholen is het noodig, dat niet alleen 
de onderwijzers, doch ook de leerlingen worden gekeurd 
en regelmatig geherkeurd. 



X. 

Tengevolge van het onevenredig stijgen van het aantal 
artsen, ten opzichte van de aanwas der bevolking en de 
dalende welstand is het noodig, dat er een onderling 
pensioenfonds van geneeskundigen kome. 
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