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Bölüm

RETİNA DEKOLMANI16

Serkan ÖZEN1

GIRIŞ
Retina dekolmanı (RD), nörosensoryel retinanın retina pigment epitelinden 
(RPE) ayrılması ile gerçekleşir ve görmeyi tehdit eden önemli bir göz acilidir. 
Retina pigment epiteli ve nörosensoryel tabaka arasındaki potansiyel boşluk, ay-
rılmaya eğilimli zayıf bir alandır. Retina dekolmanı terimsel olarak koroidden 
retinanın ayrılmasını akla getirse de histolojik değişikliklere göre, retina dekol-
manı retinanın kendi içindeki bir ayrılmadır. Santral retinal arter retinanın beş iç 
katmanını beslerken; dış pleksiform, dış nükleer tabakalar fotoreseptörler ve RPE 
koroidal dolaşımdan beslenir. Bu iki sirkülasyon hem dış pleksiform tabakasında 
hem de ora serratada sonlanan terminal dallardır. Zayıf kan akışı nedeniyle, bu iki 
bölge dejenerasyona eğilimli zayıf lokalizasyonlardır. Retina dekolmanı sonrası 
fotoreseptörler, beslendikleri koryokapillaristen uzaklaşırlar.

ANATOMI- PATOLOJI
Retina dekolmanının periferik retina ve vitreus temelli patolojilerle ilişkili olduğu 
görülmektedir. Periferik retinada ora serrata, pars plana ve vitre tabanı önem-
li anatomik lokalizasyonlardır (1) (Resim 1). Vitreus, vitre tabanına (ora serrata 
bölgesi) çok sıkı şekilde yapışıktır, optik sinir başı ve perifoveal alanlara da sıkı 
olmasa da yapışıklığı vardır. Özellikle periferik retinada görülen dejeneratif saha-
lar RD açısından risk taşır; bu sahalarda vitre yapışıklığı ve traksiyonu oluşabilir. 
Lattis dejenerasyonu, salyangoz izi dejenerasyonu, kistik retinal dejenerasyonu 
bunlardandır.
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