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ABSTRACT

Amag: Saglkli olgularda kornea biyomekanik ézellikleri ile

optik sinir bagi parametreleri arasindaki iligkiyi degerlen-
dirmek.

Gere¢ ve Yéntem: Calisma kapsamina 46 saglkli hastanin

46 g6zU alindi. Tum olgulara detayh oftalmolojik muayene
yapildi. Tom olgularin ulirasonik biyomikroskopi ile elde
edilmis santral kornea kalinlik (SKK) él¢oms, Okiler ce-
vap analizéri ile 8lcilmis korneal biyomekanik ézellikleri
ve Optik kohorens tomografi ile 8lcilmis optik sinir bagi
parametreleri elde edildi. Korneal biyomekanik ézellikler
ile optik sinir bagi parametreleri arasindaki iliski Pearson
korelasyon testi kullanilarak degerlendirildi.

Bulgular: Otuz iki kadin ve 14 erkek olgunun yas ortalamasi

56.8+9.1 idi. Olgular korneal histerezis, korneal rezistans
faktér gibi korneal biyomekanik ézellikleri ile ve cup-disk
orani, rim alani, rim hacmi, cukurluk alani, cukurluk hac-
mi, optik sinir bagi alani gibi optik disk bagi parametrele-
ri arasinda istatistiksel olarak anlamli bir iligki bulunmadi
(p>0.05). Ayrica, SKK ile optik sinir bagi parametreleri
arasinda da anlaml bir iligki yoktu (p>0.05).

Sonug: Normal olgularda korneal biyomekanik ézellikler optik

sinir basi parametreleri ile anlamli bir iligki géstermemek-
tedir.

Anahtar Kelimeler: Optik sinir basi, santral kornea kalinligs,

korneal histerezis.

Purpose: To evaluate the relationship between corneal biome-

chanical properties and parameters of optic nerve head in
healthy subjects

Materials and Methods: Forty-six eyes of 46 subjects were

enrolled in this study. Central corneal thickness measured
with ultrasonic pachymetry, corneal biomechanical prop-
erfies measured with ocular response analyzer, and optic
nerve parameters measured with optic cohorence tomog-
raphy were obtained from all subjects. The relationship be-
tween corneal biomechanical parameters and optic nerve
head parameters were evaluated with Pearson’s correla-
tion test.

Results: Mean age of 32 female and 14 male was 56.8+9.1

years. No significant relationship was found between cor-
neal biomechanical properties such corneal hysteresis and
optic nerve head parameters such as disc area, rim area,
rim volume, cup area, cup volume, and cup to disc ratio
(p>0.05). Also, there is not significant correlation between
CCT and optic nerve head parameters (p>0.05).

Conclusions: The corneal biomechanical properties is not sig-

nificantly correlated with the optic nerve head parameters
in healthy subjects.

Key Words: Optic nerve head, central corneal thickness, cor-

neal hysteresis.
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GiRiS

Korneanin yapisal ézellikleri ile glokom ve géz igi
basing (GIB) 8lctmi arasindaki iliski sorekli aragtrilan
bir konu olmustur. Aplanasyon tonometrisi ile dlcilen
GIB degeri, santral kornea kalinligi (SKK) ve kornea egri-
lik yaricapindan etkilenmektedir. Bununla birlikte 6zellik-
le SKK’'nin glokom hastalarinda, hastaligin progresyonu
Uzerinde etkiligi oldugu ve distk SKK'nin glokom hasta-
higinin progresyonunda negatif etkisi oldugu bildirilmek-
tedir.’? Gunomuizde glokomun tani ve takibi GIB &lci-
mu, gérme alani ve optik sinir baginin degerlendirilmesi
ile yapiimaktadir.

Optik sinir yUzeyinin degerlendiriimesinde, genel-
likle klinik muayene ve cesitli diagnostik araclar kulla-
nilmaktadir. Optik kohorens tomografi (OKT) optik disk
basini degerlendirmede gincel bir yéntemdir. Optik sinir
merkezinden gegen 30 derece aralikli 6 radyal OKT ke-
siti kullanilarak optik sinir bagi ve optik sinir cukurunun
topografik haritasi ¢ikarlabilmektedir.

Pigment epitelinin bulundugu dizlemin 150 um
Uzerinden gecen tranvers hattin altinda kalan bélge disk
cukurlugu (cupping) olarak kabul edilmekte ve bu sekilde
cup-disk orani, rim alani, rim hacmi, cup alani, cup hac-
mi hesaplanabilmektedir. Glokom tani ve takibinde ¢ok
dnemli olan bu parametreler béylece, objektif bir sekilde
elde edilebilmektedir.

Son yillarda korneanin yapisal ézellikleri ile optik
disk yUzeyi arasindaki iligkiyi belirlemek amaciyla yapilan
bircok arastirma mevcutken®'°, korneanin biyomekanik
dzellikleri ile optik disk yUzeyi iligkisi konusunda az sayi-
da ¢alisma bulunmaktadir.

GUnumizde korneanin biyomekanik &zelliklerinin
degerlendirilmesi, Okiler Cevap Analizéri (ORA-Ocu-
lar Response Analyzer, Reichert Ophthalmic Instruments,
Buffalo, USA) ile yapilabilmektedir. OCA cihazi ile kornea
histerezis (KH), korneal rezistans faktér (KRF), korneanin
biyomekanik &zellikleri ile kompanse edilmis GIB degeri
(GiBkk) ve Goldmann ile uyumlu GIB (GiBg) degeri elde
edilmektedir. Ozellikle KH'nin optik disk Gzerinde mey-
dana gelen degisikliklerde ve gérme alani progresyo-
nunda belirleyici bir faktér oldugu belirtilmektedir.2421!

Biz bu calismada saglkh kisilerde, SKK ve kornea
biyomekanik &zellikler ile optik disk bagi parametreleri
arasindaki iligkiyi degerlendirdik.

GEREC VE YONTEM

Bu kesitsel calisma Beyoglu Géz Egitim ve Arastirma
Hastanesinde yapildi. Calismaya 46 hastanin 46 gézU
dahil edildi. Hastalarin tamamina detayli bir oftalmolojik
muayene yapild.

Otorefraktometri, snellen eseli ile dizeltilmis en iyi
gdérme keskinligi (DEGK), Goldmann aplanasyon tono-
metrisi ile GIB &lcumi (GIBGAT), biyomikroskopik én
segment muayenesi, dilate fundus muayenesi, Humphrey
SITA 24-2 (Humphrey Instruments, San Leandro, Cali-

fornia) ile gérme alani 8lcimi, OKT ile optik sinir bagi
analizi, ultrasonik pakimetri ile SKK 8lcimi, OCA ile de
korneal biyomekanik élcimleri yapildi. Gérme keskinligi
kaybi olan, okuler cerrahi gecirmis olan, travma hikayesi
olan, glokom ve glokom suphesi olan, keratokonus ve
bag dokusu hastaliklar gibi korneal biyomekanigi etki-
leyen hastaligi bulunanlar, optik diskte patolojik bulgusu
olanlar, gérme alaninda glokomatdz bulgularn olanlar,
kontakt lens kullanim hikayesi olanlar, oksler inflama-
tuar hastahgr olanlar, suni gézyasi diginda topikal ilag
kullanan olgular calisma kapsami disinda birakildi.

OCA 8lgimu, 8zel bir oda icerisinde deneyimli bir
klinisyen tarafindan uygulandi. Her bir hasta icin sinyal
degerleri birbirine yakin 3 adet 8lcim yapildi. Giveni-
lir olmayan atipik sinyaller degerlendiriimeye alinmad:.
Analiz i¢in her parametrenin ortalama degerleri kullanil-
di. OCA cihazi ile KH, KRF, (GiBkk) ve GiBg degeri elde
edildi. Optik sinir bagi analizi yine deneyimli bir klinisyen
tarafindan yapild.

Stratus OKT 3000 (Model 3000; Carl Zeiss Meditec,
Almanya) ile gergeklestirilen élcimlerde hasta pupillala-
rn, %0.5'lik tropikamid ve %1'lik siklopentolat damla ile
genisletildikten sonra fast optik disk modunda &lcomler
gerceklestirildi. Optik sinir merkezinden gegen 30 derece
aralikli 6 radyal OKT kesiti kullanilarak optik sinir bagi ve
optik sinir cukurunun topografik haritasi ¢ikarildi ve cup-
disk orani, rim alani, rim hacmi, cukurluk alani, cukurluk
hacmi, optik sinir bagi alani hesapland:.

Tum istatistiksel analizler SPSS 16.0 (Sosyal Bilimler
icin Istatistik Paketi) programi kullanilarak yapildi. Tek
Orneklem Kolmogorov Smirnov Testi ile verilerin normal
dagilima uyup uymadigr tespit edildi. Dagilimlarin nor-
mal olmasi nedeniyle parametrik testler tercih edildi.

Korneal parametreler ve optik disk parametreleri
arasindaki iligki Pearson’s korelasyon testi ile degerlen-
dirildi. P degerinin 0.05 ten kigUk oldugu durumlar ista-
tistiksel olarak anlaml kabul edildi.

BULGULAR

Kirk alti  hastanin 46 g6z calismaya dahil edildi.
Hastalarin 28'i kadin (%60), 18’ erkekti (%40). Hasta-
larin yas ortalaomasi 56.8+9.1 olup, ortalama SKK'lari
574.4%31.6'idi (Tablo 1).

Tablo 1: Olgularin demografik ézellikleri.

Demografik ézellik Deger
Say (Géz/hasta) 46/46
Cinsiyet (Kadin/Erkek) 28/18
Yas (Yil, Ort=SS) 56.8+9.1
SKT 574.4+31.6

Ort: Ortalama, SS: Standart Sapma, SKK: Santral Kornea Kalinligr.
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Tablo 2: Olgularin optik sinir bagi parametreleri.

Tablo 3: Olgularin optik sinir bagi parametreleri.

Ort£SS Min-Mak
KH 10.9+1.8 5.6-14.5
KRF 12.3%1.7 8.5-16.4
GiBkk 19.6+3.6 14.6-27.3
GiBg 20.4+3.3 13.8-26.8

Ort: Ortalama, SS: Standart Sapma, Min: Minumum, Max:

Ort+SS Min-Mak

OSB-A 2.50+0.46 1.68-3.55
Rim-A 1.77+0.55 0.71-2.83
Rim-V 0.46+0.28 0.07-1.21

Cukurluk-A 0.72+0.47 0.08-1.85
Cukurluk-V 0.11+0.12 0.003-0.44
Ver-c/d 0.49+0.15 0.21-0.77
Hor-c/d 0.52+0.20 0.16-0.90

OSB-A: Optik Sinir Bagi Alani, Rim-A: Néroretinal Rim Alani,
Rim-V: Nbéroretinal Rim Hacmi, Cukurluk-A: Optik Sinir
Aukurluk  Alani, Cukurluk-V: Optik Sinir Cukurluk Hacmi,
Ver-c/d: Vertikal cup-disk orani, Hor-c/d: Horizontal cup-disk
orani, Ort: Ortalama, SS: Standart Sapma, Min: Minumum,
Max: Maksimum.

Stratus OKT ile yapilan optik disk basi analizinde,
optik sinir bagi alani (OSB-A) 2.50+0.46 (1.68-3.55),
néroretinal rim alani (Rim-A) 1.77+0.55 (0.71-2.83),
néroretinal rim hacmi (Rim-V) 0.46+0.28 (0.07-1.21),
optik sinir cukurluk alani (Cukurluk-A) 0.72+0.47
(0.08-1.85), optik sinir gukurluk hacmi (Cukurluk-V)
0.11+0.12 (0.003-0.44), vertikal cup-disk orani (Ver-
c/d) 0.49+0.15 (0.21-0.77), horizontal cup-disk orani
(Hor-c/d) 0.52+0.20 (0.16-0.90) olarak tespit edildi
(Tablo 2). OCA cihazi ile yapilan korneanin biyomeka-
nik &zelliklerinin degerlendirilmesinde, KH 10.9+1.8
(5.6-14.5), KRF 12.3+1.7 (8.5-16.4), GiBkk 19.6+3.6
(14.6-27.3), GIBg 20.4+3.3 (13.8-26.8) olarak slcildy
(Tablo 3).

Olgularin SKK ve korneal biyomekanik paramet-
releri ile optik sinir basi parametreleri arasindaki iligki
Tablo 4’'de &zetlenmektedir. Hicbir parametre arasinda
istatistiksel olarak anlamli iliski saptanmamighr (Her biri
icin p>0.05).

Maksimum, KH: Korneal Histeresis, KRF: Korneal Resistans
Faktért, GIBkk: Korneal kompanse géz ici basinc, GIBg:
Goldmann ile uyumlu géz i¢i basinc.

TARTISMA

Kornea biyomekanik ézelliklerinin ve SKK'nin, ézel-
likle glokom hastalarinda ve glokom prognozunda etkin
faktér oldugu ginimizde bir cok calismada belirtilmek-
tedir.!3467.912 Glokom hastaliginin  progresyonunda,
SKK’nin ince olmasi gi¢lt bir risk faktérodor.#'? Eliza-
beth Insull ve ark., yaptiklari bir calismada, saglikli bi-
reylerde ve glokom hastalarinda SKK ile optik disk dizeyi
alani arasinda ters bir iligkinin oldugunu bildirmektedir-
ler.’® Kaushik ve ark., 51 okuiler hipertansif ve 35 nor-
mal olgulu hastalarda, OKT ile yaptiklart optik sinir basgi
analizinde SKK ile optik sinir bagi parametreleri arasinda
korelasyon oldugunu gdstermislerdir.

L Lim ve ark., normal saglikli hastalarda yaptiklan
calismada, Heidelberg retinal tomografi (HRT Il) ile op-
tik sinir bagi analizi yapmiglar ve SKK ile optik disk basi
parametreleri arasinda anlamli bir iliski olmadigini bul-
muglardir.* Yine ayni calismada L Lim ve ark., myopik
tild diskli hastalarda SKK ile optik disk alani arasinda ne-
gatifiligki oldugunu tespit etmislerdir.* George Tomais ve
ark., 861 primer acik acili glokom, okiler hipertansiyon-
lu ve normal hasta gruplarinda yaptiklar ¢alismada, SKK
ile optik disk alani arasinda istatistiksel olarak anlamli
bir iligki bulmamiglardir.¢

Tablo 4: Olgularin korneal biyomekanik parametreleri ile optik sinir bagi parametrelerinin karsilagitirlmasi.

KH KRF GiBkk GiBg SKK
OSB-A r=-0.264 r=-0.162 r=0.242 r=0.126 r=0.012
p=0.14 p=0.375 p=0.18 p=0.49 p=0.94
Rim-A r=-0.246 r=-0.195 r=0.159 r=0.033 r=-0.040
p=0.17 p= 0.28 p=0.38 p=0.85 p=0.82
Rim-V r=-0.035 r=-0.050 r=-0.19 r=-0.046 r=-0.057
p=0.84 p=0.78 p= 0.91 p=0.80 p=0.74
Cukurluk-A r=0.034 r= 0.071 r=0.045 r=0.079 r=0.059
p=0.85 p=0.70 p=0.80 p=0.66 p=0.74
Cukurluk-V r=0.016 r=0.006 r=-0.816 r=-0.012 r=0.079
p=0.93 p=0.97 p= 0.93 p=0.94 p=0.65
Ver-c/d r=0.100 r=0.111 r=-0.013 r=0.049 r=-0.16
p=0.58 p=0.54 p=0.94 p=0.78 p=0.92
Hor-c/d r=0.230 r=0.205 r=-0.120 r=0.006 r=0.162
p=0.20 p=0.26 p=0.51 p=0.97 p=0.36

OSB-A: Optik Sinir Bagi Alani, Rim-A: Néroretinal Rim Alani, Rim-V: Néroretinal Rim Hacmi, Cukurluk-A: Optik sinir ¢ukurluk
alani, Cukurluk-V: Optik sinir gukurluk hacmj, Ver-c/d: Vertikal cup-disk orani, Hor-c/d: Horizontal cup-disk orani, KH: Korneal
Histeresis, KRF: Korneal Resistans Faktéri, GIBkk: Korneal kompanse géz ici basinci, GIBg: Goldmann ile uyumlu géz ici basinci,
SKK: Santral kornea kalinhigr.
*: Pearson’s korelasyon testi.
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Bunun yanisira saglkh, glokom hastaligi mevcut
olmayan bireylerde de kornea biyomekanik &zellikleri-
nin ve SKK'nin optik disk baginda bir takim degisiklik-
lere neden oldugu Uzerine arastirmalar mevcutken' ™4,
bunun aksini sdyleyen calismalarda bulunmaktadir.*
Yapilan c¢alismalar da Amerikada dogmus Afrikalilar,
ince kornea ile birlikte genis optik diske sahip iken yine
Amerika’da dogmus Asyali bireyler kalin kornea ve genis
olmayan optik diske sahiptirler. Bunun muhtemel nedeni
tam olarak aciklanamamakla birlikte Uzerinde durulan
hipotez de santral kornea ile posterior sklera, skleral ka-
nal, lamina kribroza anatomik olarak yapisal devamlilik
gostermekte ve bununla iligkin olarak kornea ile optik
disk arasinda iliski olabilecegi dosinilmektedir.!

Yine Bozkurt ve ark., yaptiklar aragtirmada tilded
disk hasta grubunda korneal astigmatizmanin yUksek ol-
dugunu bunun da kornea ile optik disk arasinda morfo-
genetik bir iligkiden kaynaklanabilecegini 6ne strmuisler-
dir." Bunlardan yola ¢ikarak bizde bu calismada saglikli
bireylerde kornea ile optik sinir basi arasinda iligkinin
olup olmadigini inceledik.

Calismamiz sonucunda saglikl bireylerde SKK ile
optik sinir bagi parametreleri arasinda istatistiksel olarak
anlamli bir iligki saptanmadi (Tablo 4). SKK diginda kor-
neanin biyomekanik ézelliklerinin optik disk Gzerine etki-
sini degerlendirmek amaciyla yapilan calismalarda biyo-
mekanik dzellikler, OCA ile degerlendirilmis ve bununla
iliskin calismalar yapilmigtir.2491 Ozellikle korneanin
viskoelastik 6zelligini yansitan KH'in, glokom progresyo-
nunda ve optik disk Uzerine etkisinin oldugunu gésteren
calismalar vardir. 242111314

Elizabeth Insull ve ark., Singapurlu normal cocuklar-
da yaptiklari calismada KH ile optik disk yizeyi arasinda
herhangi bir iliskinin olmadigini belirtmiglerdir.’® Wells
ve ark., saglikli bireylerde KH degeri ile optik disk yUzeyi
arasinda anlamli bir iligkinin oldugunu yaptiklar calis-
mada belirtmiglerdir.

L Lim ve ark., KH ve KRF ile optik disk yOzeyi arasin-
da, anlamli bir iliski bulamamiglardir.* Bizim calisma-
mizda ise saglikl bireylerde KH, KRF, GiBkk, GiBg para-
metreleri ile optik disk sinir bagi parametreleri arasinda
ki iligki istatistiksel olarak anlamli bulunmadi (Tablo 4) .

Sonug olarak, ginimizde SKK ve korneal biyome-
kanik parametreler ile optik sinir bagi ézelliklerini deger-
lendiren yayinlarda sonuclar tartigmali olup bizim calig-
mamizda ki sonuclar bu parametreler arasinda anlaml
bir iligkinin olmadigi yénindedir.
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