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Neues Syndrom: transiente 
Smartphone-Blindheit
Wenn Patienten über einen mysteriösen, einseitigen, passageren 
Visusverlust berichten, sollte man sie nach ihren Gewohnheiten 
bei der Smartphone-Nutzung befragen.

 _ Eine 58-jährige Frau berichtete über 
zwei Episoden eines kurzen, schmerzlo-
sen Visusverlusts am rechten Auge. Sie 
war jeweils am frühen Morgen aufge-
wacht und hatte 10–15 Minuten lang auf 
ihr Smartphone geschaut, während sie 
noch im Bett auf der linken Seite lag. Das 
Sonnenlicht wurde in dieser Zeit zuneh-
mend heller. Direkt nach dem Aufstehen 
wurde das rechte Auge dann für 10–15 
Sekunden schwarz. Der normale Visus 
kehrte binnen einer Minute zurück. Be-
gleitende orthostatische oder neurologi-
sche Symptome traten nicht auf.

Die Anamnese bezüglich Migräne, 
Augenerkrankungen oder zerebrovasku-
lären Risikofaktoren war unau�ällig, 
ebenso wie Abklärungen beim Neurolo-
gen und beim Kardiologen. Allerdings 
wollte der Neurologe eine beginnende 
multiple Sklerose (MS) nicht ausschlie-
ßen. So ordnete er eine Hirn-MRT an, 

bei der auch tatsächlich beidseits White 
Matter Lesions festgestellt wurden.

Darau�in wurden eine MRT von 
Halswirbelsäule und �orax, visuell 
evozierte Potenziale, eine Liquorunter-
suchung sowie Laboruntersuchungen 
auf metabolische, infektiöse und ent-
zündliche Erkrankungen veranlasst. Sie 
�elen aber sämtlich normal aus.

Der Neurologe stellte dennoch die 
Verdachtsdiagnose einer beginnenden 
MS und empfahl eine krankheitsmodi-
�zierende �erapie. Ein Verlaufs-MRT 
sechs Monate später war unverändert. 
Selbst eine MRT-Angiogra�e der hirn-
versorgenden Gefäße wurde mit unauf-
fälligem Ergebnis durchgeführt. 

Schließlich entschloss man sich doch 
zur Diagnose einer transienten Smart-
phone-Blindheit (TSB). Dieses physiolo-
gische Phänomen entsteht typischerwei-
se, wenn nur ein Auge auf den Schirm 

 eines elektronischen Geräts schaut und 
das andere dunkeladaptiert – etwa weil 
es durch das Liegen auf dem Kop�issen 
zugehalten wird. Werden dann beide 
Augen plötzlich normalem Licht ausge-
setzt, emp�ndet das dunkeladaptierte 
Auge normalen Visus, während auf dem 
lichtadaptierten eine temporäre Blind-
heit entsteht.
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KOMMENTAR
Hätte man die Anamnese sorgfältig er-
hoben, so wäre der Frau die unangeneh-
me und riskante Untersuchungskaskade 
erspart worden. Kein Ruhmesblatt. ■ 
 Prof. Dr. med. H. S. Füeßl
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