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Bölüm 7

GEÇMİŞTEN GÜNÜMÜZE GÖZYAŞI KIRILMA ZAMANI 
TESTİ

 Yakup ACET1

Bin dokuz yüz altmış dokuz yılında Norn(1) tarafından ilk uygulaması yapılan 
gözyaşı kırılma zamanı(GKZ) testi günümüzde de bazı uygulama ve metodsal 
değişiklere rağmen halen oftalmolji camiasında kuru göz hastalığının teşhisinde 
en yaygın kullanılan testlerden biridir. Bu testte gözyaşı filmi, Flöresein ile 
boyandıktan sonra biyomikroskobun kobalt mavisi ışığı altında gözyaşında oluşan 
ayrışmalar (break-up) zaman eşliğinde kaydedilir. Norn(1) tarafından yapılan 
testin orginal şeklini ayrıntılı bir şekilde anlatmak gerekirse; katılımcının gözyaşı 
filmi Flöreseinli damla veya strip ile boyanır, hasta birkaç defa gözlerini açıp 
kapatarak Flöresein’in gözyaşı filmi ile karışması sağlanır. Ardından katılımcıdan 
gözlerini açık tutması ve yapabildiği kadar gözlerini kırpmadan durması istenir. 
Biyomikroskobun kobalt mavisi ışığı ile gözyaşında oluşan ayrışmalar- koyu 
alanlar veya Flöresein olamayan ilk alanın oluşması zaman sayacı eşliğinde not 
edilir. İlk ayrışmanın olduğu zamanın saniye cinsi, gözyaşı kırılma zamanı olarak 
belirtilir. Örneğin gözyaşında oluşan ilk ayrışma / kırılma, 10. saniyede oluştuysa 
gözyaşı kırılma zamanı değeri 10 saniye olarak yazılır. Test son derece basit ve 
biymikroskop ile Flöresein olduğu her yerde, tüm göz hekimlerince yapılabilen 
temel gözyaşı değerlendirme testlerinden biridir. Gözyaşı kırılma zamanı süresi 
ne kadar uzun ise daha stabil ve daha sağlıklı gözyaşı filmi anlamına gelmektedir. 
Gözyaşı kırılma zamanı değeri ne kadar kısa ise instabil gözyaşı filmden ve 
dolaysıyla artmış kuru göz hastalığının ihtimalinden söz edilir.

 Gözyaşı kırılma zamanı testide, orijinal halinden zamanla küçük yöntemsel 
değişiklilerden büyük metodolojik varyasyonlara varan minör ve majör pek 
çok değişiklik yapılmıştır. GKZ testinin Kuru göz hastalığında ki Sensitivite ve 
spesifitesin düşük olması bu değişik yöntemlerin arayışında temel faktördür. 
Testin sensitivite ve spesifitesinin artırılması için zamanla birçok yeni yönteme 
başvurulmuştur. Bu yöntemler başlıca şu şekilde sıralanabilir; 1) test ardıl olarak 
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farklı bir kırılma paterni görülmemiştir( 17-19). Cihaz tarafından verilen 
değerlerden yeni parametreler oluşturularak kuru göz hastalığı için prediktif 
değeri daha yüksek, aynı zamanda spesifitesi de artırılmış yeni parametreler 
çalışılmıştır(12).

 Son dönemde geleneksel gözyaşı kırılma zamanı testi ile invaziv olmayan 
gözyaşı kırılma zamanı testini harmanlayan ve bu şekilde Flöresein’in gözyaşında 
yaptığı hem kantitatif hem de kalitatif değişimleri ortaya çıkaran iki çalışma 
yapılmıştır. Yazarlara tarafında Hybrid gözyaşı kırılma zamanı testi denilen 
bu yeni yöntemde gözyaşı Flöresein ile boyandıktan sonra gözyaşında oluşan 
kırılmalar invaziv olayan yöntemle ile irdelenmiştir. Bu Çalışmalarda görülmüş ki 
Flöresein gözyaşında kantitatif gözyaşı kırılma zamanlarında bariz bir değişime 
neden olurken kalitatif değişimlere etkisi nispeten zayıf kalmıştır. Bu yöntem 
iki farklı metodoloji ile yapılan gözyaşı kırılma zamanı testlerini birleştiren ve 
harmanlayan ilk çalışma özelliği taşımaktadır(20,21).

 Sonuç olarak gözyaşı film analizi kuru göz ve oküler yüzey hastalığının 
teşhisi için elzemdir. Gözyaşı kırılma zamanı testi, gözyaşı film analizi için en 
sık başvurulan yöntemdir. Gözyaşı kırılma zamanı testi Flöresein kullanılan 
formu hala aktif olarak kuru göz hastalığının teşhisinde kullanılmaktadır. Son 
dönemlerde invaziv olmayan gözyaşı kırılma zamanı testi teknolojik gelişmelere 
bağlı olarak klinik kullanım sıklığı artmaktadır. İnvaziv olamayan gözyaşı kırılma 
zamanı objektif, dokümante ve temassız özelliği nedeniyle hem hasta hem de 
hekim açısından daha avantajlı görülmektedir.
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