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( 1. Giris >

Retinanin goriintillenmesi, retina hastaliklarinin tanisinda, takibinde ve te-

daviye yanitin degerlendirilmesinde olduk¢a dnem tasimaktadir. Geleneksel,
klasik anjiogramlarda retinanin tek seferde 30-50 derecelik kismi fotografla-
nabilmektedir (1). Bununla birlikte perifer retinanin goriintiilenmesi; vaskiiler
sizintilarin, perfiize olmayan iskemik alanlarin ve neovaskiilarizasyonlarin de-
gerlendirilmesi i¢in gereklidir. Diabetik Retinopatinin Erken Tedavisi Caligma
Grubu [Early Treatment of Diabetic Retinopathy Study (ETDRS)] 3’i makiila-
dan gecen horizontal hattan, 4’1 ise optik sinirin etrafindan olmak tizere her biri
30°lik 7 alandan alinan retinal fotograflari kombine ederek 7 standart alan pro-
tokoliinii olusturmus, bu sayede goriintiilenebilen alanin biyiikligi 75%ye ¢ika-
rilabilmistir (2). Fakat pupillanin dilate edilmesine, hasta uyumuna ve tecriibeli
bir teknisyene ihtiya¢ duyulmasi ve montaj gerektirmesi nedeniyle bu yontem
pratikte ¢ok sik uygulanamamaktadir.

2. Genis Acili Goriintiileme Teknigi ve Farkli Goriintiileme
Cihazlan

Fundusun periferindeki lezyonlarin goriintiilenmesi i¢in ¢abalar uzun yillar-
dir devam etmektedir. Yiiz derece ve lizeri retina alaninin fotograflanmasi genis
acili goriintiileme olarak adlandirilmaktadir (3). 1975 yilinda Oleg Pomerantzeft,
148°ye kadar fundus goriintiisii alabilen ve bu amagla fiberoptik skleral translii-
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Optos ile Retcam cihazlari karsilastirildiginda Optos ile tek cekimde 200°’lik
bir retinal goriintii elde edilmesi 6zellikle vaskiiler lezyonlarin tanisinda 130°’lik

bir alanda 6l¢iim yapan Retcam cihazina gore tstiinliik saglar. Optos cihazi cift
lazer aydinlatmasi kullanirken, Retcam cihazi ise akkor 151k kullanir. Ortam opa-
sitesi olan gozlerde ve kiigiik pupilli bebeklerde goriintii kalitesi Optos cihazinda
daha iyidir. Optos cihazindaki konfokal goriintiileme 6n ve arkadaki yapilara es
zamanli odaklanmayi saglamaktadir. Bu cihazda her bir goriintiiniin elde edilme
siiresi 0,25 saniyedir, bu sayede ozellikle floresein anjiyografinin erken fazlarin-
da daha ¢ok veri toplanabilir. Retcamde ise tekrar odaklanma gerektiginden bu
siire uzamaktadir. Optos cihazi ile goriintiilemede ¢ogunlukla anestezi gerekme-
mesine karsin, Retcamde genel anestezisiz kaliteli fotograflar elde etmek zordur.
Retcam, Optos ulta genis a¢ili goriintiilemenin aksine kontakt bir teknoloji oldu-
gundan teorik olarak okiilokardiyak cevaba, retinal hemorajilere ve okiiler kom-
presyona bagli retinal arter perfiizyon bozukluguna sebebiyet verebilir. Optos’ta
bu komplikasyonlar gozlenmez ama goze temas etmeden ¢ekim yapildig1 igin
goriintiileme cihaz ile kornea arasindaki yapilara bagh artefaktlar izlenebilir.
Retcam cihazinin en 6nemli Gistiinliigii ise taginabilir olusudur. Bu sayede hem
poliklinikte hem yogun bakim servislerinde daha fazla sayida bebegin retinasi
goriintiilenebilir (32).

4. Ozet

Genis a¢il1 goriintiileme sistemi, retinanin 6zellikle periferinin degerlendi-
rilmesinde ve bulgularin dékiimante edilmesinde olduk¢a kullanish bir tetkik-
tir. Cesitli retinal hastaliklarin tanisi, tedavisi ve takibinde 6nemli bir yer tutar.
Bununla birlikte ultra genis agili goriintiilemenin bile retinanin tamamini go-
rintiilleyemedigi, periferik retina lezyonlarini saptamadaki altin standartin hala
skleral indentasyonla yapilan indirekt oftalmoskopi muayenesi oldugu akilda
tutulmalidir (33).
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