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(")11 Kamara Acisinin Degerlendirilmesi: Pentacam
Olciimleri ve Gonyoskopinin Karsilastirilmasi

Evaluation of the Anterior Chamber Angle: Comparison of
Pentacam Measurements and Gonioscopy
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(074
Amacg: Gonyoskopik muayene ve Pentacam ile 6l¢iilen 6n kamara ag1 parametrelerini kargilagtirmak.

Gerec ve Yontem: Doksan saglikl bireyin 180 gozii galigma kapsamina alindi. Sag gozlerde tist temporal, sol gozlerde st
nazal kadran 1. kadran olarak segildi. Diger kadranlar saat yoniinde 2., 3. ve 4. kadranlar olarak belirlendi. Tim olgularin
on kamara a¢1 parametreleri klinik gonyoskopik muayene (Shaffer sistemi kullanilarak) ve Pentacam cihazi ile degerlendi-
rildi. Her iki yontem arasindaki korelasyon dort kadranda degerlendirildi.

Bulgular: Klinik gonyoskopik muayene ve Pentacam 6lgiimleri arasinda istatistiksel olarak anlaml (p<0.001), ancak zayif
bir korelasyon vardi (1. kadranda r=0.312, 2. kadranda r=0.357, 3. kadranda r=0.411 ve 4. kadranda r=0.322). Dort kadra-
nin ortalama gonyoskopik 6l¢iim degerleri ile 6n kamara derinligi ve 6n kamara hacmi arasinda ise anlamh (p<0.001) ve
orta derecede korelasyon tespit edildi (r=0.485, r=0.524).

Sonugc: Pentacam 6n kamara acisin1 degerlendirmede iyi bir tarama testi olabilir, ancak géze yapilacak herhangi bir cerra-
hi girisim 6ncesi elde edilen verilerin gonyoskopik muayene ile desteklenmesi uygun olacaktir.

Anahtar Kelimeler: Pentacam, Scheimpflug teknolojisi, gonyoskopi, 6n kamara acisi.

ABSTRACT
Purpose: To compare the anterior chamber angle parameters measured with Pentacam and gonioscopic examination.

Materials and Methods: One hundred-eighty eyes of 90 healthy individuals were recruited in the study. Superior tempo-
ral quadrant in the right eyes and superior nasal quadrant in the left eye were chosen as a first quadrant. The other quad-
rants were determined clockwise direction as 2nd, 3rd, and 4th quadrant, respectively. In all subject of anterior chamber
angle parameters were evaluated with clinical gonioscopic examination (using the Shaffer system) and Pentacam device.
The correlation between the two methods were evaluated in the four quadrants.

Results: There was statistically significant (p<0.001) but weak correlation between the clinical gonioscopic examination and
Pentacam measurements (1st quadrant r=0.312, 2nd quadrant r=0.357, 3rd quadrant r=411, and 4th quadrant r=0.322).
There was significant (p<0.001) and moderately correlation between average value of the four quadrants of gonioscopic
measurement and anterior chamber depth, anterior chamber volume (r=0.485, r=0.524).

Conclusion: Pentacam may a good screening test for evaluation of the anterior chamber angle. However, the data that is
obtained before any surgery on eye should be supported with gonioscopic examination.

Key Words: Pentacam, Scheimpflug technology, gonioscopy, anterior chamber angle.
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GIRIS

Goz ici basinc (GIB) yiiksekligi, silier epitelden akoz
hiimor tretimi ile akéz himérin goézden disariya
drenaji arasindaki dengesizlikten kaynaklanir.! GIB
yiiksekliginin nedeninin bulunup dogru tedavinin ve-
rilebilmesi icin, 6n kamara acis1 (OKA) anatomi ve
fizyolojisinin iyi bilinmesi gerekir.

Gonyoskopi, OKA’nin incelenmesinde gerekli bir mu-
ayene yontemi olup, glokom olgular: i¢in 6nemli bir
tani aracidir. OKA yapilarinin ve konfigiirasyonunun
degerlendirilmesinde degeri yadsinamaz bilgiler ve-
rir. Ancak uygulayicilar arasinda subjektif yorum
farkliliklar1 olabildigi gibi, fotografik olarak dokii-
mentasyonu da zordur. Uygulayicinin bu konuda de-
neyimli olmas1 6nemlidir.

Kornea ile temas eden bir yontem olmasi ise deza-
vantajidir.2? Bu nedenle OKA yapilarini degerlendir-
meKk i¢in yeni yontemler gelistirilmistir. Ultrason bi-
yomikroskopisi (UBM), Pentacam, 6n segment optik
koherens tomografi (OKT) gibi yontemler OKAnin
degerlendirilmesi ve aciya ait sayisal verilerinin elde
edilmesini saglamaktadirlar.?

Bu calismanin amaci, Scheimpflug teknolojisini
kullanan Pentacam cihaz ile 6lciilen OKA’nin, kli-
nik gonyoskopik muayene sonucglar1 ile karsilasti-
rilmas1 ve korelasyonun istatistiksel olarak deger-
lendirilmesidir.

GEREC VE YONTEM

Ankara Numune Egitim ve Aragtirma Hastanesi Goz
Klinigi’'ne basvuran rastgele secilmis, 52’si kadin 38’1
erkek 90 hastanin 180 gozii calisma kapsamina alin-
di. Daha once gecirilmis g6z ici cerrahisi, travma ve
uveit 6ykiisi olan hastalar calisma disinda tutuldu.

Klinik gonyoskopik muayene ve Goldmann applanas-
yon tonometrisi gibi kontakt yontemlerden once has-
talarin Scheimpflug kamera (Pentacam, Oculus) ile
olgimleri yapildi. Bitiin 6l¢timler karanlik ortamda
gercgeklestirildi. Hastalardan bagin1 uygun pozisyon-
da yerlestirmesi ve mavi fiksasyon 1s1gina bakmasi
istendi. Her hastadan tiger kez 6l¢iim yapilarak en
uygun 6l¢ciim analiz edildi.

Olciimlerde ‘Eye Scanner Type 70.700 Software V
1.03 and 3-Dimensional Anterior Chamber Analysis’
modiilii kullanildi. Biitiin 6l¢iimlerde OKA, 6n kama-
ra derinligi (OKD) ve 6n kamara hacmine (OKH) ait
sayisal degerler tespit edildi. OKA &lciimlerinde ac1
dort kadrana ayrildi. Sag gozlerde tist temporal, sol
gozlerde ust nazal kadran 1. kadran olarak secildi ve
diger kadranlar da saat yoniinde 2., 3. ve 4. kadran-
lar olarak belirlendi. Her kadranda ac1 sayisal olarak
degerlendirilerek sonuclar kaydedildi.

Gonyoskopik muayenede Goldmann ii¢ aynali lensi
kullanildi. Muayene oncesi biitiin hastalarda muaye-
ne edilecek goze topikal anestezik damla (proparaka-
in) damlatildi. OKA pentacam ol¢iimlerinde oldugu
gibi dort kadranda ayr1 ayri1 Shaffer sistemi kullani-
larak degerlendirildi (Grade 0-4).

Hastalardan elde edilen veriler bilgisayar programai-
na aktarildi ve sonuglar istatistiksel olarak degerlen-
dirildi. Istatistiksel degerlendirmede SPSS (Statisti-
cal Package for Social Sience, Worldwide Heaquar-
ters SPSS Inc.) 11.5 Windows paket programi kulla-
nildi. Siirekli sayisal degiskenler ortalama+standart
sapma ile nitelik degiskenler ise say1 ve ytizde ile
ozetlendi. Degiskenlerin normal dagilima uygunluk
degerlendirmesi Kolmogorov-Smirnov testi, histog-
ram ve PP grafikleri ile yapildi.

Pentacam ac1 degerleri ile klinik gonyoskopik mua-
yene degerleri arasindaki korelasyonun saptanmasi
icin parametreler arasinda normal dagilima uygun-
luk saptanmamasi nedeniyle Spearman Sira Korelas-
yon Katsayisi testi kullanildi. Istatistiksel anlamlilik
p<0.05 olarak kabul edildi.

BULGULAR

Doksan hastanin 180 gozii ¢aligma kapsamina alind.
Calismaya alinan hastalarin 52’si kadin (%57.8), 38’1
erkekti (%42.2). Hastalarin yas ortalamasi 53.3+14.1
yild1 (20-76).

Dort kadranda ayr1 ayr: tespit edilen Pentacam agi
degerleri ile klinik gonyoskopik muayene degerle-
ri arasinda istatistiksel olarak anlamli (p<0.001),
ancak zayif bir korelasyon saptandi (1. kadranda
r=0.312, 2. kadranda r= 0.357, 3. kadranda r=0.411
ve 4. kadranda r=0.322). Pentacam ile saptanan
OKA degerlerinin gonyoskopik muayene ile sap-
tanan OKA degerleri ile korelasyonu Tablo 1’de
gosterilmigtir.

Istatistiksel degerlendirmemizde dort kadranin orta-
lama klinik gonyoskopi degeri ile OKD ve OKH ara-
sinda istatistiksel olarak anlaml (p<0.001) ve orta
derecede korelasyon izlendi (r=0.485, r=0.524). Kore-
lasyon degerleri Tablo 2’de gosterilmistir.

Tablo 1: Pentacam ve gonyoskopik muayene ile bakilan
acgt degerlerinin korelasyonu.

Spearman’srho p

GON1 - PEN1 (1. Kadran) 0.312 <0.001
GON2 - PEN2 (2. Kadran) 0.357 <0.001
GONS3 - PEN3 (3. Kadran) 0.411 <0.001
GON4 - PEN4 (4. Kadran) 0.322 <0.001

Gon:Gonyoskopi, Pen:Pentacam
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Tablo 2: Ortalama klinik gonyoskopik muayene degerlerinin pentacam ile élciilen OKD ve OKH degerleri ile korelasyonu.

OKD OKH
Spearman’s rho P Spearman’s rho P
Ortalama gonyoskopik OKA degeri 0.485 <0.001 0.524 <0.001

OKA: On kamara agis, OKD: On kamara derinligi, OKH: On kamara hacmi.

Tablo 3: Pentacamiledlgiilen on kamaraparametrelerinin
karsilikl korelasyonu.

Spearman’s rho P
OKA - OKD 0.575 <0.001
OKA - OKH 0.574 <0.001
OKD - OKH 0.921 <0.001

OKA: On kamara agisi, OKD: On kamara derinligi, OKH: On
kamara hacmi.

Pentacam ile ¢lgiilen OKA ile OKD ve OKH arasinda
yine istatistiksel olarak anlamli (p<0.001) ve orta de-
recede korelasyon saptandi (r=0.575, r=0.574). OKH
ve OKD arasindaki korelasyon ise yiiksekti (r=0.921).
Korelasyon degerleri Tablo 3’de gosterilmistir.

TARTISMA

Gonyoskopi, iridokorneal a¢i yapilarini izlemek igin
gerekli bir muayene yontemi ve tani aracidir. On
segment muayenesinin ayrilmaz bir parcasi olup,
kapanabilir ac¢1 paterni ve a¢1 kapanmasi, gelisimsel
ac1t anomalileri, aciya ait kitle lezyonlar1 gibi birgok
okiiler patolojinin tanisinda biiyiik 6nem tagir. Giinti-
miizde halen agiya ait yapilarin degerlendirilmesinde
altin standart gonyoskopi olmakla birlikte, bu tek-
nigin de bazi dezavantajlar1 s6z konusudur. Bunlar
arasinda subjektif bir muayene yontemi olmasi ne-
deniyle gozlemciler arasinda farkli sonuclar verebil-
mesi, deneyim gerektirmesi, dokiimentasyonundaki
zorluklar ve kontakt bir yontem olmasi sayilabilir.??

Ayrica gonyoskopik bulgular, gonyoskopi lensine uy-
gulanan basing ve kullanilan 1s1k miktarindan da et-
kilenebilmektedir.* Bu nedenle aciya ait yapilar1 de-
gerlendirebilmek i¢in yeni yontemler gelistirilmistir.2
Bu yontemlerden biri de Pentacam cihaz ile 6n seg-
mentin degerlendirilmesidir. Scheimpflug teknoloji-
sini kullanan Pentacam ile g6ziin 6n segmentinin hiz-
I1 bir analizi yapilabilmektedir. Kullanim kolaylig,
hizli ¢cekim avantaji ve en 6nemlisi kantitatif 6l¢im
imkani saglamasi nedeniyle Pentacam Scheimpflug
kamera sistemi objektif ol¢iimler igin son yillarda
one gitkmistir. Goze temas etmedigi i¢in konforlu bir
yontem olup, lokal anestezik damlanin olusturacag:
korneal toksisiteden de kaginilmis olur.’

Ayrica kolay 6grenilen ve egitimli personel tarafin-
dan kolay uygulanan bir yéntemdir. Cihaz ile OKA
yam sira OKD, OKH ve santral kornea kalinhigini da
ayni ciktida verilebilmektedir.

Literatiirde OKA’nin degerlendirildigi bircok calisma
mevcuttur. Gonyoskopi ile nonkontakt goriintilleme
yontemlerinden 6n segment OKT ve yine gonyoskopi
ile kontakt bir yontem olan UBM karsilastirilmis ve
OKA 6lciimiinde pratik ve umut vaad eden yontemler
oldugu belirtilmigtir.*®8 Sakata ve ark.,* yaptiklari
bir calismada on segment OKT ile OKA’y1 inceleye-
rek sonuclarini gonyoskopi ile kargilagtirmiglar ve
on segment OKT ile OKA 6lciimiiniin, gonyoskopiye
gore daha dar olgme egiliminde oldugunu belirtmis-
lerdir. Nolan ve ark.,® yaptiklar1 calismada benzer
sonuca ulagsmiglar, 6n segment OKT’de kullanilan
kizil6tesi 1sinlarin pupilde miyozise neden olmamasi
ve gonyoskopi gibi korneaya indentasyon soz konusu
olmadig i¢in a¢inin gonyoskopiye kiyasla daha dar
Olciilebilecegine isaret etmislerdir. Pekmezci ve ark.,”
OKA o¢lciimiinde 6n segment OKT ve gonyoskopi ara-
sindaki iligkiyi inceleyerek aralarinda nonlineer bir
korelasyon oldugunu ve 6n segment OKT’nin dar agi-
lar1 taramada umut verici bir teknik olabilecegini bil-
dirmiglerdir. Radhakrishnan ve ark.,® ise gonyoskopi
ile dar oldugu tespit edilen OKA’lar1 6n segment OKT
ve UBM’in de dar olarak saptamada basarili oldugu-
nu; her iki cihazla 6l¢timlerin birbirine benzer sonuc-
lar verdigini rapor etmiglerdir. Ayrica 6n segment
OKT’nin nonkontakt 6zelliginden dolay: kullanimi-
nin daha kolay ve dar acili olgulari ortaya ¢ikarmada
basarili bir yontem olabilecegini vurgulamiglardir.

Pentacam ile OKA'nin degerlendirildigi calismalar
mevcuttur.> 1! Koc ve ark., OKA’'m1 kadranlara ve
yas gruplarina gore degerlendirmisler, yas ilerledik-
ce OKA degerlerinde anlamli bir azalma oldugunu
vurgulamiglardir. Shankar ve ark.,'® yineleyen ol-
climlerde 6n kamara parametrelerinin tekrarlanabi-
lirligini degerlendirmisler, OKA disinda diger 6l¢iim
parametrelerinin iyi givenirlilik gosterdigini belirt-
mislerdir. Yi ve ark.,'! ise OKA’n1 hem 6n segment
OKT, hem de Pentacam ile degerlendirmigler ve her
iki yontemin de bagsarili sonuclar verdigini belirtmis-
lerdir. Ancak bu ¢aligmalarda sonuclar gonyoskopi ile
kargilagtirnlmamigtir. Caligmamiz, Pentacam ile o6l-
ciilen ag1 degerlerinin gonyoskopik muayene ile dort
kadranda mukayese edilmesi a¢isindan ilktir.
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Calismamizda her kadranda ayr1 ayri1 gonyoskopi ve
Pentacam ile OKA degerlendirilerek yontemler ara-
sindaki korelasyon incelendi. Calisma sonuglarimiza
gore, iki yontem arasinda 1. kadranda 0.312, 2. kad-
randa 0.357, 3. kadranda 0.411 ve 4. kadranda 0.322
degerinde korelasyonlar elde edildi. Bu degerler gon-
yoskopik degerlendirme ve Pentacam ile OKA 6l¢iim-
leri arasinda anlamli, ancak zayif bir korelasyon ol-
duguna isaret etmektedir.

Ayrica ¢alismamizda; Pentacam ile o6lgilmis olan
dort kadranin ortalama OKA degerleri ile OKD ve
OKH degerleri arasinda orta derecede korelasyon
saptandi. OKD ve OKH degerleri arasinda ise yiik-
sek derecede korelasyon saptandi. Rabsilber ve ark.
yaptiklar: calismada OKD ve OKH arasinda yiiksek
derecede korelasyon, OKD ve OKA arasinda orta de-
recede korelasyon, Yi ve ark., ise OKD ve OKA ara-
sinda orta derecede korelasyon tespit etmis olmasi
sonuclarimizin literatiirle uyumluluguna isaret et-
mektedir.>! Bu konuda yapilan ¢aligsmalardan farkl
olarak calismamizda dort kadranin ortalama gonyos-
kopik ac1 degerleri ile Pentacam ile dlcillen OKD ve
OKH arasindaki korelasyon incelendi ve istatistiksel
olarak anlamli ve orta derecede korelasyon oldugu
tespit edildi.

Calismamizda Pentacam ile dért kadranda OKA ayr1
ayr1 degerlendirilerek sonuclar1 gonyoskopik muaye-
ne sonuclar ile kiyaslandi. Her ne kadar Pentacam
ile olciilen OKA ile gonyoskopik muayene degerleri
arasinda zayif bir korelasyon saptansa da, bu kore-
lasyonun varligi 6nemlidir. OKD ve OKA arasinda
bulunan orta derecede anlamli korelasyonu da goz
ontinde bulundurarak nonkontakt bir yontem olan
Pentacam’in OKD ve OKA’'nin 6l¢ciimiinde basaril bir
cihaz oldugu soylenebilir. Ancak giéze yapilacak her-
hangi bir cerrahi girisim 6ncesi Pentacam ile elde edi-
len verilerin gonyoskopik muayene ile desteklenmesi
uygun olacaktir.
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