BOLUM 6

Ekzotropyalar

Ayse Guzin TASLIPINAR UZEL

1. Giris

Ekzodeviasyonlar, binokiiler gérme ve fiizyon mekanizmalarinin gelisiminde
ve stirdiiriilmesinde bozulmalar veya medial rektus kasinin kusurlu aksiyonu
sonucu gerceklesmektedir. Ekzoforyalar normal popiilasyonda oldukga sik go-
rilmektedir. Saglikli yenidoganlarin %60-70 kadarinda, hayatin 4-6. ayinda
siklikla diizelen ekzodeviasyonlar goriilebilir. Ekzotropya (XT), bir veya iki
goziin disar1 dogru manifest kaymasidir. Her yas grubunda goriilebilir. Ek-
zotropyalarin kabul goren bir siniflamasi olmamakla birlikte anlatim kolaylig
acisindan asagidaki sekilde siniflanmigtir:

1. Primer XT
la. Devamli XT

*Infantil XT

*Kazanilmig XT

*Mekanik XT
1b. Intermitan XT

2. Duyusal XT
3. Konsekitif (Ardil) XT
4. Rezidiiel ve Rekiirren XT
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Intermitan XT'de uzak stereopsisteki bozulma yakin stereopsistekine gore
progresyonun daha erken bir gostergesidir.

Intermitan XT'de 10-20 PD’lik fazla diizeltme 6nerilir. Ancak; gérme ge-
lisimi immatur ¢ocuklarda bunun ambliyopiye ve monofiksasyon sendro-
muna yol agabilecegi unutulmamalidir.

Duyusal XT'de cerrahi sonrasi uzun dénemde niiks siktir.

Konsekiitif XT’li hastalarda belirgin goz hareket kisitililig1 varsa cerrahi
planlanmalidir.
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