Boliim 4

GOZ KURESININ TABAKALARI

Esra BALCIOGLU!

GIRIS

Kompleks bir yapiya sahip ve orbita icerisine yerlesmis olan goz kiiresinin yal-
nizca On yiizii dis ortam ile temas halindedir (1). Capr eriskinde (21-26 mm)
(1), dogumda (17,5 mm) ve pubertede (20-21 mm) farlilik gostermektedir (2-
5). Goz kiiresinin ortalama hacmi 7 cc, ortalama agirlig: ise 7-9 grdir (1). Isik,
kornea, lens ve goz igindeki ¢esitli kiric1 yapilar1 gegerek retinada odaklanir.
GoOrme uyarisy, sinir hiicreleri ve destek hiicrelerinden olusan retina tabakasin-
dan gegerek optik sinirlerle beyne ulasir ve beynin korteks bolgesinde gérme
islemi gergeklesir (6).

Goz kiiresi ti¢ tabakadan olusur (7) (Sekil 1,2):

Tunika fibroza: Kornea ve skleranin birlikte olusturdugu en dis tabakadir.

Tunika vaskiiloza: Orta tabakadir. Koroid, silyer cisim ve iris olmak iizere
ti¢ boliimden olusur.

Tunika nevroza: Retinanin bulundugu i¢ tabakadir (8-12).

Bu ii¢ tabaka disinda goz kiiresinin i¢inde, korpus vitreum, lens ve akoz hii-
mor yer alir (1). Bu yapilara ilaveten gozde {i¢ adet goz kamaras: bulunmakta-
dir; kornea ve irisin 6z yiizii arasindaki bosluk bélgede anteriyor kamara, irisin
arka yiiziinden lense kadar igerisinde akoz hiimér bulunan posteriyor kamara
ve vitroz cismin yer aldig1 vitroz kamara (1).

' Dr. Ogr. Uyesi, Erciyes Universitesi, T1p Fakiiltesi, Histoloji-Embriyoloji AD,
esrabalcioglu79@hotmail.com
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Schiemm kanah

Arka kamara Silier cisim igindeki
silier kaslar

Sklera
Korold
Retina

Sispensor
ligamentier
(asic1 baplar)

Ekstra okular
kaslar

Piyamater Merkezi fovea
Durameter j

Araknoid Lamina kribroza

Optik sinir Merkezi retina damarlan

Sekil 1. Goziin anatomik yapist (6)

Limbus Makula lutea ve
Silier cisim I forea

Sklera Kornea ris

Koroid
Makula lutea ve
fovea

Silier
uzantilar

2 bis pigmentli
tabaka

Optik sinir Retina

Sekil 2. Goziin ii¢ tabakasmnin sematik gosterimi (6)

TUNIKA FIBROZA

GOz kiiresinin en dig kismini olusturan sklera ve korneadan meydana gelir
(1,2,7). Kornea, 15181n goze girdigi, saydam ve goz kiiresinin 6n 1/6’lik boli-
miinde yer alir (11,13,14). Kornea, yogun bag dokusu icermesi nedeniyle goziin
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15181 karic1 temel yapisini olusturur. Goze gelen 15181n ilk ve en ¢ok kirildig1 bol-
gedir (12,15). Kornea, avaskiilerdir ve lenf damarlar1 icermez (14,16,17), ancak
sinir yontinden zengindir (1,3). Korneanin beslenmesi, periferik kisimlarda
limbusun kan damarlarindan difiizyonla, merkezi kisimlarda ise akoz hiimor
vasitastyla saglanir. Kornea epitelinin oksijen ihtiyaci direkt olarak atmosferden
karsilanir (11,18).

Kornea bes tabakadan meydana gelir (18-20):

Kornea epiteli: Konjuktivanin devami olup korneay1 6nden gevreler (2,3,16).
Periferik bolgedeki 8-10 tabakali alan disinda, 3-6 hiicre tabakali ok katli yassi
keratinsiz epitel hiicrelerinden meydana gelmistir (18,19). Hiicreler birbirlerine
desmozomlar aracilig1 ile baghdir (20). Siirekli olarak ¢ogalan epitel, asinma ve
yirtilmaya karsi rejenere olur. (18,20). Limbus bélgesinde (korneoskleral biles-
ke) mukus salgilayan goblet hiicreli, poligonalden silindirige dogru degisen ¢ok
katli epitel hiicreleri konjuktiva epiteli ile devam eder (6).

Bowman membrani; Tip I kollojen liflerden olusmus, elastik liflerden yok-
sun (6), 8-15 um kalinliginda (2,18) seffaf bir membrandir. Bu tabaka bakteriyel
invazyona ve travmaya karsi koruyucudur, fakat rejenerasyon yetenegi yoktur
(6). Korneanin ¢ok katli yass: epitelini alttaki bag dokusu tabakasina baglar.
Gergek bir membran olmayip, alttaki bag dokusunun dis tabakasidir (18).

Kornea stromasi: Korneanin en kalin tabakasi olup (10,17) kornea kalinli-
ginin yaklagik %9011 meydana getirir (17,21). Stroma paralel ve diizenli yer-
lesmis olan Tip I ve Tip V kollojen liflerden meydana gelmistir (6,18). Olasi
deformasyon ve travmalara kars: ¢ok direnglidir (6). Bu tabaka ayni zamanda
korneanin seffafligina katkida bulunur (18).

Descemet membran: Kornea stromasinin endotele bakan yiiziinii 6rten ho-
mojen ve saydam bir tabakadir (2,3,17). Kornea endoteli tarafindan meydana
getirilmis, Tip VIII kollojen iceren (18) viicuttaki en kalin membranlardan bi-
ridir (5-10 pm) (6). Endotel tabakasinda yer alan tek katli yass: epitelden daha
kalindir ve endotel hiicrelerinin bazal membrani olarak kabul edilir (2,3,17).

Kornea endoteli: Korneanin en i¢te bulunan tabakasidir (18) ve tek katlt
yass1 epitel hiicrelerinden meydana gelir (6,19). Hiicreler arasinda bulunan bag-
lant1 kompleksleri akéz hiimoriin kornea stromasina gecisine izin verir (18).
Endotel tabakasinda korneanin tiim metabolik degisiklikleri meydana gelir (3).
Korneanin seffafliginin korunmasinda esas olan sey endotelin yapisal ve islevsel
bitiinliigiidir (6) (Sekil 3).
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Sekil 3. A) Korneanin 151tk mikroskobik yapisi ve tabakalari, B) Korneanin sematik
goriiniimii (6)

<— Descement membrani

(oxoonoXo)(o)(XoXoXoroP

Goz kiiresinin 5/6’lik arka kismini meydana getiren sklera (14,15), goziiniin
en disinda yer alan, giiglii ve koruyucu bir tabakadir (13-14). Kalin, beyaz renk-
te fibroz bir tabaka olan sklera (11,15) kollojen lif bakimindan zengindir. Kama-
ralar i¢indeki hidrostatik basinca kars1 goziin seklinin korunmasini saglar (15).

Tenon kapsiilii ile distan sarilmis olan sklera; 6n boliimde konjuktiva, arka
béliimde orbital dokularla komsuluk yapmaktadir. i¢ bélgede ise, koroid ve kor-
pus siliare ile komsuluk yapar. Skleranin 6n bdlgesinde bulunan genis a¢ikli-
ga kornea yerlesmis durumdadir (1). Sklera ve korneanin birlesme noktasinda
korneoskleral bileske yer alir ve sulcus sklera olarak adlandirilir. Bu oluk kor-
neanin ince kenar1 olan limbus kornea ad1 verilen gegis bolgesini igerir (14,17-
19). Sulcus skleraenin i¢ tarafinda musculus siliarislerin tutundugu bag dokusu
yapisindaki tendo centralisin 6n dis tarafinda ligamentum pectinatum denen
trabekiiler yap1 bulunur. Bu yap1 schlemm kanalini ile anteriyor kamaray1 bir-
birinden ayirir.

Ligamentum pectinatumun arasinda bulunan ve schlemm kanal: ile ante-
riyor kamarayi birlestiren araliklara fontana araliklari adi verilir (18). Fontana
araliklari, akoz hiimorii anteriyor kamaradan schlemm kanalina dogru drene
eder (18). Schlemm kanalina gelen akéz hiimér venéz dolasim sistemine geger
(22,23). Schlemm kanalinda meydana gelen bir tikaniklik, intraokiiler basincin
anormal artmasina bagl olarak géz tansiyonuna (glokom) yol agabilir (18) (Se-
kil 4).
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Sekil 4. Hiimor akoziin izledigi yolun 151tk mikroskobik ve ¢izim seklinde gosterilmesi.
Silyer ¢ikintilar: ¢evreleyen epitel hiicreleri tarafindan iretilen hiimor akdz pupilden
gecerek arka kamaradan 6n kamaraya gelir. Endotel ile doseli olan Schlemm kanali tra-
bekiiler agin bosluklar: ile dogrudan iliskili degildir. Bunun yerine ince bir endotel ta-
baka ve gevsek bag dokudan stiziilerek gecer. Akéz venler Schlemm kanalini episkleral
venlere drene eden toplayici kanallardir (6)

Sklera ii¢ tabakadan meydana gelir:

Episklera tabakasi: Bol miktarda kan damari, elastik ve kollagen lif iceren
episklera tabakasi, tenon kapsiiliine ince kollagen liflerle gevsek olarak baglan-
mistir (24).

Tenon kapsiilii: ince kollojen liflerden meydana gelen siki bag dokusudur
ve sklerayla arasinda spatium episklera denen bir aralik yer alir (4,17). Bu aralik
sayesinde goz kiiresi her yonde hareket edebilmektedir (16,17).

Suprakoroidal lamina: Elastik ve kollojen liflerden meydana gelmistir ve
bunlar arasinda melanin igeren kromatofor hiicreler bulunmasi nedeniyle skle-
ranin i¢ tarafi kahverengi renktedir (16,22).

TUNICA VASKULOZA

Retina ve sklera arasinda bulunan kalin ve damar iceren tabakadir (7,10,11).
Onden arkaya dogru iris, silyer cisim ve koroid olmak iizere kesintisiz 3 par¢a-
dan meydana gelir (10-12,17,23).

Koroid, goz kiiresinin arka kismini (11), skleranin i¢ yiizeyini ve retinanin
pars optica retinae denilen pargasini digtan ¢evreler (13). Yogun kapiller plek-
suslardan olusmus kan damari igeren koroid, pigmentli bir tabakadir (2,11,13).
Koroid arkada nervus opticus ile sonlandig: yerde skleraya (17,24) tutunurken,
onde de silyer cisim ile devam eder (11) (Sekil 5).
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Koroid distan i¢e dogru 3 tabakadan meydana gelir:

Koroid stromasi: Damar ve sinirlerden zengin, pigment igeren (17,24), kol-
lagen ve elastik fibrillerden meydana gelmis gevsek bag dokusu (18) 6zelliginde
olup koroidin en kalin tabakasidir (17).

Koriyokapillaris: Arterlerin terminal dallar: tarafindan olusturulan bir ta-
bakadir (3,24).

Bruch membran: Koroid ve retinanin pigment tabakasi arasinda yer alir
(1-4 um) (3,14,16,19). Kollojen ve elastik liflerden zengin en i¢ tabakadir. Re-
tinanin pigmentli epitelinden ve alttaki pencereli kapillerin endotelinden fark-
lilagan bazal lamina igerir (6,18). Bruch membran 5 farkli tabakadan meydana
gelmistir (Sekil 5):

a- koryokapiller tabakanin endotel hiicrelerinin bazal laminasi,

b- kollojen lif tabakasi (0,5 um),

c- elastik lif tabakas1 (2 um),

d- ikinci kollojen lif tabakasi ve

e- retinanin pigment epitelinin bazal laminasi (19).

i . Pigmentli
i epitel

e =" —— Bruch
g membrani

Pigmentii epitel ¥ e X .
Bruch membrant S Korold st Koriyokapillar
: oroid stromasi
Koriyokapillar / T R
Koroidastromasi ———1 S LT e S eSS
Skera o e Sklera

Sekil 5. Koroid tabakasinin 151k mikroskobik yapisi ve sematik goriintimii (6)

Koroid ve iris arasinda yer alan silyer cismin (11,16) 6n yiizii anterior kama-
raya, arka ylizii lense bakar (4). Silyer cisim 6nde irise dogru uzanirken, arka ta-
rafta ise koroid ile devam eder (12,15). Silyer cismin baslica gorevi akoz hiimor
tiretimi ve akomodasyonu saglamaktir (18). Esas yapisini bag dokusu ve diiz kas
liflerinden meydana gelen musculus siliaris olusturur (4, 22). Halka seklinde

-54-



G6z Hastaliklarinda Giincel Calismalar IV

olan musculus siliaris 3 farkl1 kas lifinden olusur. Longitudinal uzanan liflerin
baslica gorevi koroidi germek ve bu sayede akoz hiimoriin drenajini saglamaktir.
Sirkiiler lifler lensin gerginligini azaltarak goziin yakin cisimlere odaklanmasini
ve akomodasyonu saglar. Oblik lifler ise lensin gerginligini artirir ve uzaktaki
nesnelere odaklanmayz saglar (2,3,15,18,19). Silyer cismin epiteli akéz hiimora
poterior kamaraya salgilar (15), kan-hiimoér akoz bariyerini meydana geetirir ve
fibrae zonularesin sentezlenip salgilanmasindan sorumludur (18,19) (Sekil 6).

« Konjonktiva /\

i Kornea
Sklera |

On kamara

Silyer kaslar ¢ p— - e -";'-‘Z..:—Irls
’ v —

Her iki tabaka pigmentlidir

2 Epitelin i¢ yilizeyi pigmentsizdir ve
e 4 — arkakamaraya bakar.

3 Epitelin dig yiizeyi pigmentlidir ve
Silyer glklntl M- silier cismin stromasina bakar.

Arka kamara

Sekil 6. Silyer cismin 151k mikroskobik gortiniimii (6)

Silyer cisimde yer alan pigmentli ve pigmentsiz epitel hiicre tabakalarinin
ozellikleri agagidaki gibi siralanabilir.

1. Pigmentli ve pigmentsiz hiicrelerin apikal ytizeyleri birbirine bakar.

2. 1ki epitelin de arka kenarlar1 diizdiir, 6n kenarlarinda siliyer uzantilar
meydana getirmek i¢in katlantilar yer alir.

3. Pencereli kapillerler tarafindan beslenen siliyer uzantilarin epitel hiicrele-
ri akoz htimori salgilar (6) (Sekil 7).
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Sekil 7. Silyer epitelin yapisun ¢izim ve 151tk mikroskobik olarak gériiniimii (6)

Iris, goziin renkli olarak distan segilen boliimiinii olusturur (7,13,17). Goze
giren 15181n miktarini kontrol eden pupilin ¢evresinde, kalinlig1 0,4-0,6 mm ve
¢ap1 11-14 mm (22) olan ayarlanabilir bir diyaframdir (2,5). Lensin ve silyer cis-
min 6niinde bulunan iris, korneanin arkasinda yer alir (10,11,16). Silyer cismin
6n kismindan baslayarak kornea ile lens arasindaki boslugu anterior ve poste-
rior kamara bi¢ciminde ikiye ayirir (14,15,17). Her iki bosluk pupilla araciligiyla
birlesir (17,24,25).

Irisin merkezinde bulunan ve retinaya gelen 151k miktarina gore kiigiiliip bii-
yiiyebilen 1-8 mm capindaki (2,22) agikliga pupilla denir (11-13,17). Refleks
kontrol mekanizmasiyla goze giren 151tk miktarini diizenleyen (10) iris dokusu,
sinir ve damar yoniinden zengindir (8,16) (Sekil 7).

Iris 4 tabakadan olusmustur (1):

On kenar tabakasi, pigment hiicrelerinden olusan stromanin yogunlasma-
styla meydana gelen tabakadir ve kalinlig1 irisin rengini belirler. Ornegin mavi
gozlt bireylerde bu tabaka ince, kahverengi gozlii bireylerde ise kalindir.
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Stroma iridis, ¢ok sayida kan damaryi, fibroblast ve melanosit iceren gevsek
bag dokusudur. Melanositlerdeki pigment miktari irisin renginde rol oynar (22).

Pigment epiteli tabakasu, irisin arka ytizinde bulunur ve silyer cisim epite-
linin devamidir. Pigment hiicrelerinden meydana gelen bu kisim iki tabakadan
olugur. On tabaka, iist iiste gelmis myoepitelyal hiicrelerden meydana gelirken,
arka kisim ise ince ve 151nsal olarak uzanan pigment epiteli tabakasidir (17). Pig-
ment epitelinin arka yiizii yogun, 2 tabakaly, silindirik pigment hiicrelerinden
olusur ve retinanin devami olup pars iridica retinae adini alir (22).

Membrana limitans interna, irisin arka yiiziinde lamina basalis yapisinda
bir zardir (17,22) (Sekil 8).

On kamara

Melonosit

Dz kas

Lens kapsili Pigmentli iki kath

Lens hilcre tabakasi

Sekil 8. Irisin 191k mikroskobik gériiniimii (6)

Iris ve vitroéz cisim arasinda bulunan lens, 10 mm ¢apinda, 3,5 mm genis-
liginde, bikonveks ve saydam disk seklinde bir yapidir. Silyer cisimden gelen
zonula lifleri ve vitréz cisimle sabit sekilde tutulur. U¢ kissmdan meydana gelir:

Lens kapsiilii: Tip IV kollojen ve glikoprotein i¢eren, 10-20 um kalinliginda,

homojen ve 15181 kiran bir bazal laminadir (3,6,8,19).

Kapsiilalt1 epitel: Lens kapsiiliiniin hemen altinda, lensin 6n yiiziinde yer
alan, tek katl kiibik epitel hiicrelerinden meydana gelmistir. Epitel hiicrelerinin
apikal ytizleri lens lifleri ile temas halindedir (3,6,8).

Lens lifleri: Kapstilalt: epitelin alt kisminda yaklagik olarak 2000 kadar yassi,
birbirine paralel, siki paketlenmis lens liflerinden meydana gelir. Uzun hekzagonal
hiicreler lens liflerinin kirma indisini artiran lens proteinleri igerir (3,6) (Sekil 9).
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Lens kapsili, lens maddesini
saran, geffaf bazal membran ben-
zeri yapedar.

Sekil 9. Lensin 151tk mikroskobik ve ¢izim seklinde gosterilmesi (6)

Lens 1s1nsal olarak dizilim gosteren zonula lifleri sayesinde yerinde durur.
Zonula lifleri bir taraftan lens kapsiiliine, diger taraftan silyer cisme tutunur
ve bu sistem akomodasyon olayinda 6nemli gorev iistlenir. Akomodasyonda
lensin egriligi degistirilerek uzak ve yakin nesnelere odaklanma saglanir (8).
Yakinda yer alan cisimlerin goriintiisiiniin retina iizerine diismesi i¢in lensin
yuvarlaklagsmasi, uzaktaki cisimlerin goriintiisiiniin retina tizerine diismesi
i¢in diizlesmesi gerekir. Akomodasyon olayinda ii¢ yap: ektilidir; siliyer kas-
lar, siliyer cisim ve lens kapsiiliintin ekvator bolgesinde yer alan ligamanlar (6)
(Sekil 10).
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Sekil 10. Akomodasyon olayinin sematik gosterimi (20)

lensten uzaklagir.

TUNIKA NEVROZA (RETINA)

Retina, goz kiiresinin en igteki noral, duyusal ve 1513a en hassas tabakasidir
(11,22). k tarafinda silyer cismin hyaloid membrani, dis tarafinda koroid bulu-
nur (2,12). Retina, stratum nervosum ve pigmentosum olmak iizere 2 tabakaya
ayrilir (26,27). D1s tabaka olan stratum pigmentosum, silyer cisim ve irisin pos-
terior yliztinde devam eden tunica vasculosanin i¢ yiiziinii de orter (28). Stra-
tum pigmentosum tabakasinda, melanin pigmenti iceren ve gérme i¢in énemli
fonksiyonu olan epitel hiicreleri mevcuttur. Stratum pigmentosumda yer alan
epitel hiicreleri, fotoreseptorlerin yakalayamadig: 15181 absorbe ederek fotore-
septorlere geri yansimasini engeller. Boylece goriintiiniin netliginin bozulma-
sin1 6nlemis olur. Ayni zamanda bu hiicrelerin fagositoz yapma, kan-retina ba-
riyeri olusturma gibi 6zellikleri de vardir (27). Retinanin i¢ yiiziinde yer alan
silyer cismin arka kenarini ¢evreleyen girintili ¢ikintili ¢izgiye ora serrata ad
verilir (12,22) ve sinirsel dokularin sonlandig1 bolgedir (12).

Stratum nervosum, i¢ bolgede yer alan ve duyusal retina olarak adlandirilan
kisimdir. Bu bolge stratum pigmentosumun ig yiiziinde discus nervi opticidan
ora serrataya kadar uzanir (1). Retinanin 151k duyusunu alan bu boliime pars
optica retinae denir. Isig1 algilayan tabakada koni ve ¢ubuk hiicreleri bulunur
(22,24).
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Optik papillanin lateralinde, retinanin i¢ ytizeyinde, etrafi sar1 renkli maku-
la lutea (14,17,29) ile ¢evrelenmis 2,5 mm ¢apindaki ince bolgeye fovea centra-
lis denir (24,29). Bu bolgede yalnizca koni hiicreleri (yaklagik 30 bin) bulunur
(17,22) ve gorme keskinliginin en fazla oldugu bolgedir (15). Fovea centralisin
ortasindaki kiigiik alana foveola denir ve bu bolgenin en ince ayrintilar1 ayirt
edebilme yetenegi bulunmaktadir. Retinadan lamina cribrosaya uzanarak ner-
vus opticusu olusturan lifler bir araya gelerek kor noktayr meydana getirir. S6z
konusu bu alan fotoreseptorlerden fakir ve 1s1ga duyarsizdir. Kanlanmasi zayif
oldugu i¢in pembe renkte gozlenir (14,22,26,30).

Retinanin stratum nervosum kismi histolojik olarak enine kesitte 10 taba-
kadan olusur:

1. Pigment epiteli tabakas1
. Fotoreseptor tabaka
. D1s sinirlayict membran
. D1s niikleer tabaka
. D1s pleksiform tabaka
. I¢ niikleer tabaka

. I¢ pleksiform tabaka

0 NN Uk W

. Ganglion hiicre tabakasi
9. Optik sinir uzantilar: tabakasi

10. I¢ sinirlayict membran (9-11,13,31-33) (Sekil 11).

Pigment epiteli tabakasi, diizenli bir sekilde siralanmus tek sira hiicrelerden
meydana gelen (2) retinanin en dis tabakasidir. Pigment epiteli tabakas: hem
bruch membrani ile hem de ¢ubuk ve koni hiicrelerinin uzantilariyla baglan-
tilidir (22). Discus nervi opticiden ora serrataya kadar uzanip (2) silyer cismin
epiteli ile devamlilik gosterir (3,22). Hiicrelerin apikal ytlizeyinde ¢ubuk ve koni
hiicrelerinin arasina dogru mikrovillus benzeri uzantilar (5-7um) yer almakta-
dir. Pigment epitelinin fonksiyonu net olarak anlagilmasa da, fagositik beslen-
meyle ilgili fonksiyona ve az miktarda da fotoreseptorlerin yerlesimi iizerinde
sabitleyici etkiye sahip oldugu diisiiniilmektedir. Bu hiicreler ayrica 15181 emerek
geri yansimay1 da énlemede rol oynamaktadir (2,3,22).
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Sekil 11. Retina tabakalarinin 151k mikroskobik ve ¢izim seklinde gosterilmesi (6)

Fotoreseptor tabaka, koni ve ¢ubuk hiicrelerinin dis kisimlari veya periferik
uzantilarindan meydana gelen tabakadir (6,9,17,34). Koni hiicreleri aydinlikta,
cubuk hiicreleri ise alaca karanlikta gérmeyi saglar (35,36). Insan retinasinda
yaklasik olarak 6-7 milyon kadar koni ve 100-120 milyon kadar da gubuk hiic-
resi bulunur (3,4,9,17) (Sekil 11) ve bu hiicreler kapiller agdan beslenirler (30).

Gergek bir membran 6zelligi tasimayan dis sinirlayict membran (38), Miil-
ler hiicrelerinin dis uzantilari ile koni ve gubuk hiicrelerinin i¢ segmentleri ara-
sindaki zonula adherenslerin meydana getirdigi bir tabakadir (3,10,17,22,26,37).

Dis niikleer tabaka, ¢ubuk ve koni hiicrelerinin ¢ekirdekleri ile hiicre gévde-
lerini igerir (3,9,10,17,22,38). Cubuk hiicrelerinin ¢ekirdekleri daha koyu renk
boyanirken, koni hiicrelerinin ¢ekirdekleri daha agik renkli boyanir (17,37).
Cubuk hiicreleri, 50x3 pm boyutundadir (3,9) ve alaca karanlik 151k ile uyari-
lir (3), parlak 151k ve renge duyarli degildir. Dis ve i¢c segment, niikleer kisim
ve sinaptik kisim olmak iizere 4 boliimden olusurlar (3). D1 segment rodop-
sin igeren (3,5,17,29) fotosensitif boliimdiir. Metabolik olarak aktif bolge olan
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i¢c segmentte protein, fosfolipit sentezi ve enerji tiretiminin yapilir (17). Koni
hiicreleri uzun ve 60x1.5 um boyutlarinda hiicrelerdir. Gormeye daha fazla du-
yarhidirlar ve parlak 1s1ikta uyarilirlar. Genel yapisi kiigiik farklar disinda ¢ubuk
hiicrelerine benzer. Apikal kisimlar1 koni seklindedir. Her biri farkli gesit fo-
topigment olan iyodopsin igeren {i¢ tip koni hiicresi mevcuttur (kirmizi, yesil,
mavi) (3, 6) (Sekil 12).

Metabolik bdige
Enerji Oretimine
ek olarak protein ——
ve foslolipid sentezi

I;lga duyarh bolom

inin
olugturuimas:

Sekil 12. Comak ve koni hiicrelerinin ince yapisina ait sematik goriiniim (7)

-62 -



G6z Hastaliklarinda Giincel Calismalar IV

Dis pleksiform tabaka, cubuk ve koni hiicrelerinin aksonlar ile bipolar hiic-
relerinin dendritleri arasinda sinapslarin gozlendigi tabakadir. Ayni zamanda
amakrin ve horizontal hiicrelerin uzantilarini da barindirir (3,7-10,17,22,30).

f¢ niikleer tabaka, amakrin, bipolar, horizontal ve Miiller hiicrelerinim ge-
kirdeklerinin bulundugu tabakadir. Bu tabakanin dis kisimda horizontal hiic-
reler, orta boliimiinde bipolar hiicreler, en i¢ kisimda ise amakrin hiicreler yer
alir (7,17,24,30). Miiller hiicrelerine ait ¢ekirdekler ise bu tabakanin merkezine
yerlesmistir (38). Miiller hiicreleri retinanin destek hiicreleridir ve retinanin bii-
tiin kalinliginca yerlesim gosterirler (3).

I¢ pleksiform tabaka, ganglion hiicrelerinin dentritleri, bipolar hiicrelerin
aksonlar1 ve amakrin hiicrelerinin uzantilarini iceren sinaptik bir tabakadir
(3,7,10,22).

Ganglion hiicre tabakasi, biiyitk multipolar ganglion hiicrelerinin ¢ekir-
deklerinden olusur (3,7,9,17,26,30). Ganglion hiicreleri dendritlerine gore; mo-
nosinaptik ganglionlar ve polisinaptik ganglionlar olarak ikiye ayrilir. Tek bir
bipolar hiicre ile sinaps yapanlar monosinaptik ganglion hiicresi, birkag bipolar
hiicre ile sinaps yapanlar ise polisinaptik ganglion hiicresi olarak adlandirilir
(3,9,22,26).

Optik sinir uzantilar1 tabakasi, ganglion hiicrelerinin myelinsiz akson-
larindan meydana gelir (7-10,22). Ganglion hiicresinin aksonlar1 retinanin ig
yiizeyinde optik siniri olusturmak iizere birleserek optik papilla adini alir. Bu
bolgede fotoreseptorler bulunmaz ve retinanin kor noktas olarak adlandirilir
(3,9,22,26).

I¢ sinirlayict membran, retina ile vitréz kamara arasinda gozlenen bir bazal
membrandir (37). Bu tabaka retinadan koroide dogru siv1 aligverisinde rol oy-
nar (2). Miiller hiicrelerinin uzantilarindan meydana gelen bu tabaka, retina ile
korpus vitreumu birbirinden ayirir (3,9,17,22,26).

Goz Kapaklari, Konjuktiva ve Lakrimal Bez

Goz kiiresinin 6n boliimii goz kapaklari, konjuktiva ve gozyas: bezinden iireti-
len siv1 ile korunmaktadir. Goz kapagi, goziin 6n yiiziinii 6rten ve gozii koru-
yan hareketli ¢ok katli yass1 keratinli deri kivrimlaridir. Distan ince bir deri ile
ortilmistir. Alt kisminda gevsek bag dokusu yer alir. Bag doku igerisinde yag
bezleri ve kil kokleri gozlenir. Ayni zamanda bag dokusuna transvers diizende
yerlesim gosteren iskelet kaslar1 vardir. Goz kapaginda yer alan siki bag dokusu
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igerisinde Meibon bezleri (modifiye yag bezi) yer alir. Gozyas1 lizerinde ince li-
pid tabakasi olusturarak gozyasinin ¢cabuk buharlasmasini engelleyen uzun yag
bezleridir. Bu bezlerin kil folikiilleri ile iligkisi yoktur. Zeiss bezleri de goz kapa-
g1 icerisinde yer alan, kirpik folikiilleri ile baglantili kii¢iik modifiye yag bezleri-
dir. Moll bezleri (apokrin), siradan bir ter bezi gibi glomeriil yapisinda olmayan,
spiral sekilli, dallanmamig kivrimli tiibiiler bezlerdir. Bu bezler sekresyonlarini
kirpik folikiillerine bosaltirlar (3,6,19) (Sekil 13).

Konjunktiva goz kapaginin i¢ yiiziinii ve kornea lateralinde goziin 6n kismi-
nin sklerasini 6rten ince miikéz membrandir. Cok sayida Goblet hiicreleri ige-
ren ¢ok katli prizmatik epitelden meydana gelir (3,19). Bazal lamina ve gevsek
bag dokusu 6zelligindeki lamina propria, ¢ok katli prizmatik epitel altinda yer
alir. Kornea ve sklera sinirinda, korneanin basladig: yerde, konjonktiva kornea-
nin ¢ok katli yassi epiteli ile devam eder, ancak goblet hiicresi bulunmaz (3,19)
(Sekil 13).

Kirpikler, goz kapaginin 6n kenarinda, Meibon bezlerinin agildig1 yerde,
2 sira halinde, farkli uzunlukta yenilenebilen yapilardir (3). Kirpiklerle iligkili
kii¢iik yag bezleri bulunmaktadir (19).

Orbikiler kas(iskelet kas)
Tarsal plak (yodun fibroelastik doku)

Tarsal Bez

Komea

Epidermis

Sekil 13. Goz kapaginin 151k mikroskobik ve sematik gosterimi (6)
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Lakrimal Sistem 4 kisimdan olusur.

1. Lakrimal Bezler (Gozyas1 bezleri), konjonktivanin altinda yerlesmis,
birkag ayri lobiilden olusan gozyas: sekresyonunu yapan bezdir. Bezler
tubuloalveoler seroz bezlerdir. Salgi yapici asiner hiicreler ile bazal lami-
na arasinda myoepitelyal hiicreler yerlesmistir. Gozyas1 konjoktivay1 ve
kornea epitelini nemli tutar, yabanci materyallere kars1 goziin korunma-
sin1 saglar.

2. Lakrimal kanalikiil, 1 mm ¢apinda, 8 mm uzunlugunda lakrimal keseye
acilan, ¢ok katli yasst epitel ile doselidir.

3. Lakrimal kese, lakrimal sistemin genislemis ve yalanci ¢ok katlu silli priz-
matik epitelle ¢evrelenmis kistmdir.

4. Nazolakrimal kanal, lakrimal kesenin asag1 dogru devam eden bolimii-
diir. Yalanc1 ¢ok katls silli prizmatik epitellle cevrelenmis kanallar siste-
midir (3,6,8,19).
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