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T.pcon Ct-—20 Pnimotik Tonometrenin Klinik
Degerlendlrllmem
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OZET

Amag :Caligmamizin amaer, Topcon CT-20 pnomotik tonometreyle bigilen goz ici basinct degerlerini, Goldman
ap!anasyon tonometresi diciumleriyle karsilagtirarak, elde edilen sonuglarin givenilirligini degerlendirmektir.

- Gereg ve Yontem :Trakya Universitesi Tip Fakiiltesi Goz Hastaliklar: Anabilim Dalt 'na bagvuran 117 hastamin 227
- gozii ¢aligmaya m'mm.sur 0!¢umfer dnce CT-20 promotik tmometrey!e sonra Goldman aplanasyon tonometresiyle
yapimishir.

Bulgular Tﬁm gmp gaz anum a}'mdigmda Galdmn tonometresi élgiimlerinin (GIB-GT) ortalamas: 17.5246.01,
CT-20 digimleri _arta!ams; (GIB-CT) 16.75%5.97 olarak saptanmis ve aradeki fark istatistiksel olarak anlamii
bulunmugstur(p=0.00).GIB-GT degerlerine gére ayrilan ali gruplarda.iki yontem ile elde edilen olgiim degerleri
ortalamalary arasindaki farklar 4-10 mmHg araliginda anlamsiz olarak bulunmugtur(p=0.37).10-20 ve 20 mmHg nin
lizerindeki grupta ise GIB-CT deperleri GIB-GT degerlerine gore istatistiksel olarak anfam!i diigik olarak bulunmugtur
(Sirasiyla p=0.03 ve p= 0.00).

Sonuc :Sonu¢ olarak . CT-20 tonometrenin, glaknm hastalarinin tan ve takiplerinde ku!lamlamayac agt, fakat
glokom taramast i¢in uygun bir alet oldugu kanaatine varimigtir. |

- Anahtar Sézciikler :Glokom, pnomotik tonometre, aplanasyon tonometresi.

SUMMARY
| CLINICAL EVALUATION OF TOPCON CT-20 PNEUMATIC TONOMETER

Purpose :Intraocular pressure readings of Topcon CT-200 prneumotonometer was compared with Goldmann
applandtion tonometer in 227 eves of 117 patients admitted to Trakya University Ophtalmology Department

Methods :Measurements were done first with CT-20 preumotonometer. than with Goldmann applanation tonometer
afler topical anesthesia. Data were analysed with paired student-1 test and correlation analysis.

Results :The average of Goldmann tonometer measurements was [7.3246.0] and the average of (C1-20
measurements was 160.7545.97. The difference was siatistically significant (p=0.(K)). Within these groups divided
according (0 Goldmann tonometer measurements, the difference was insignificant in 4-10 mmHg group p=0.37} bu
significant in both 10-20 maHg and ‘over 20 mmHg ' group (p=00.03 and p==03.00) respectivelv).

Conclusion :We concluded that, CT-20) pneumotonometer, is not a good tool for glaucoma diagnosis, but may be
part of glaucoma screeming.

Key Words : Glaucoma , Pneumotonometer, Applanation lonometer.

GIRIS | o madan yapilamamasi, gbze temasi nedeniyle bazi

Goldman aplanasyon tonometresi, g0z gt hastalarda huzursuzluk yaratmasi ve okiiler enfeks:i-
basinci (GiB) dlgiimlerinde en gegerli yontem olarak  yon y6nilnden potansiyel bir risk olugturmasi nede-
kabul edilmesine ragmen, vilzeyel anestezik uygula-  niyle genis kitlelerin gdz i1¢i basinci ybnilnden taran-
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mas) i¢in uygun bir alet olarak gérilnmemektedlr Bu

durum, kormeava temas etmeden gtz i¢i basmcimn

Sigulebilmesiyle ilgili ¢ahigmalan baglatmiy ve ik
non-komakt pnomotik tonometre, 1972 yilinda
kullamima sunulmustur. Sonraki yillarda, bilgisayar
teknolojist  bu  sistemlere
kompilterize tonometreler {retilmistir.

Goldman aplanasyon tonometresinin yukarida
bahsedilen dezavantajlarindan arindinimis olmasina
ragmen. bu kompiiterize tonometrelerin Goldman
aplanasvon tonometresine uygunlufu ve hang)
amaclarla kullamilabilecegi hakkinda ¢ok az sayida
cahisma vapilmis (1-6) ve bu nedenle konu, tam bir
agikhiga ulasamarigtir.

Biz. bu ¢alismada, Topcon CT-20 pndmotik
tonometreyle, Goldman aplanasyon tonometresinin
(1B élgimieri arasindaki uygunlugunu aragtirdik.

GEREC VE YONTEM

Calismaya, Trakya Universitesi Tip Fakiiltesi -

Goz Hastaliklan Anabilim Dali'na gesith gikayetlerle
basvuran 117 hastanin 227 gbzii alindi. Hastalarn,
711 (%660.7)  erkek, 46 s1 (%39.3) kadindi.
Hastalarin yaslan, 10 ile 85 arasinda (ortalama
56.6+14.6) degismekteydi. Herhangi bir komea
bozuklugu olan hastalar ¢alisma digi birakild.

Biitin GIB dlgtimleri, Topcon CT-20 pnémotik
tonometreyle ve Topcon SL-5D biomikroskoba
monte edilen Haag-Streit Goldman aplanasyon
tonometresivie tecriibeli iki  hekim tarafindan,
sonuglar maskelenerek yapildi ve bu sekilde bias
engellendl.

entegre ediimiy ve

birakildi.  Her 1iki

Hastalar, Once CT-ZD tﬁnﬁmetreye nturtuldu ve
GIB leri saf gdzden baglamak ilzere tig kez dlgtildt.
CT-20 tonometre, dlglm swasinda hava jetinin

- dntine gbz kapaf ya da kirpik geldiginde veya bir

komea problemi oldugunda Bl¢im sonucunu
parantez iginde vermektedir. Olglimlere ug kez
parantezsiz sonu¢ alinana kadar devam edildi ve efier
bu durum saglanamadiysa olgu, c¢aligma dist
gdzin Olglimiinden sonra,
hastalarin gdzlerine % 0.4° ltik Oxybuprocaine HCL
(Novesine) damlatilarak ylzeyel anestezi saglands,
florescein ile gbz vasi filmi boyanarak Goldman
aplanasyon tonometresiyle GIB’leri yine sag gdzden
baglamak lizere lcer kez olgiildii ve ortalamalar
alindi. CT-20 tonometre ve aplanasyon tonometre-
siyle yapilan tilm dlglmler ayn ayn kaydedlldl .
Olgimiler, her iki gbz igin ayn ayr
yaprildigindan , ¢alismamin sonucunu etkilemeyeceg:
diisiiniilerek, istatistiksel analizde gbzler bagimsiz
olarak ¢aligma kapsamma almdi. Istatistikse!
analizde, NCSS (Number Cruncher Statistical
System) paket programi kullanilarak, esll student 1-
testi ve korelasyon analizi yapildi. |

BULGULAR
Goldman aplanasyon tonometremyle blq:illen

gbz i¢i basinci degerleri (GIB-GT) , Topcon CT-20
ile dlcllen gbz i¢i basinci degerleriyle (GIB-CT)
karsilagtinldi. Aplanasyon tonometresi ve CT-20 ile
yaptlan Olgiimlerin ortalamalari ve bu dlglimlerin,
Goldman aplanasyon tonometresi ile yapilan
Slciimler esas alinarak bollinen Ug grup i¢in dagihim
Tablo!’ de gosterildi.

TABLO ] : Degisik GIB araliklarinda Goldman ve CT-20 pndmotik tonometre GiB
ortalamalari |
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GIB arahk!ar mmHg # Goldman
4-10 (n = 14) 8.45i1.74
1120 (n=153) 15.284+2.53
21-42  (n =60) 25.35£5.13
Toplam (n =227) 17.5246.01

* GIB : Gbz ici basinc

, mmHg
CT-20 t p
9.1+3.47 0.97 0.37
14.83+3.27 2.25 0.03
2342+6.13 487 0.00
16.75£5.97 1.83 0.00
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# Parantez icindeki sayilar, olgu sayilariny gdstermektedir

Birinci grup (GIB 10) GIB-GT 10mmHg veya
altinda olan olgulardan, ikinci grup (GIB 10-20),
GIB-GT 10mmHg'den yitksek ve 20 mmHg veya
dlisiik olgulardan
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clincil grup (GIB 20) ise GIB-

GT 20 mmHg' den yitksek olan olgulardan
olusturuldu. GIB 10 grubunda GIB-GT ortalamas:

'8.45£1.74, GIB-CT ortalamasi 9.10%3.47 olarak
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- bulundu ve aradmki fark istatistiksel olarak anlam-

 sizdi (p=0.37). GIB 10-20 grubunda GIB-GT ortala-
 masi 15.2842.53, GIB-CT ortalamasi 14.834£3.27
olarak bulundu ve aradaki fark anlamliyd: (p=0.03).

GiB 20 grubunda GIB-GT ortalamasi 25.35%5.13,
GIB-CT ortalamas: 23.4246.13 olarak bulundu ve
“aradaki fark a.nlamhydi Tiim bll;ﬁmlﬁ gz Bniine
alindifinda. ige,” GIB-GT ortalarnas: 17.5246.01,
GIB-CT ortalamas: ise 16.75+5.97 olarak bulundu
ve aradaki fark aslamhyd: (p=0.00).

Tablo 2'de CT-20 tonometre ve Goldman
aplanasyon tonomnetresi dlgtimlerinin eslenmis fark-

larimin ortalamalan ve bu farklarin mutlak deger-
lerinin ortalamalari  yukarida belirtilen g grupta

gosterildi. Olgtimlerin bir kismuinda Goldman apla-

nasyon tonometresinin, bir kisminda ise CT-20 to-
nometre’'nin daha yitksek Slgiimler yaptiga g6z dniine
almarak, GIB farklannin mutlak degerlerinin orta-
lamasinin, fark ortalamalarindan daha degerli oldugu
dustintildi. GIB farklarmin mutlak degerleri-nin
ortalamasi, GIB 10 icin 1.6442.06 , GIB 10-20 icin

2.0011.49, GIB 20 igin 2.84%2.24 ve tiim dl-ctimler
-dikkate alindifinda 2.20£1.79 olarak saptandi.

_4&;__2 :Degisik gz ici basinci araliklannda Goldman tonometre ve CT-20 pndmotik tonometre
| bl¢climieri arasmdakl farklar

TR TP ————

(Ontalamat SD) mmHg

Mutlak
- eglenmis farklar

- 1.64%2.06
2.00+1.49
2.8412.24

GiB *
- - Eslenmis
GIB arahiklar,mmHg # farklar
4-10 (n=14) .0.64+2.59
11-20 (n=153) 10.4542.46
20-42 (n=60) 1.9343.07
Toplam (n=227) 0.7742.73

2.20+1.79

* GIB :Gozici basinci

Aplanasyon tonometresi ve CT-20 ile yapilan
Siciimlerin eslenmis farklarmn grafik dagilim Sekil
I’de gosterildi. Dagilim, orta noktast 0.77 olan bir
¢an efrisi seklindeydi. CT-20 O&l¢iimleri® nin %

# Parantez igindeki sayilar olgu sayilarni gdstermektedir

66.1’inin Goldman tonometresi 6l¢iimlerinden £2.25
mmHg , % 80.2°sinin £3.25 mmHg % 89.4’{iniin
+4.20 mmHg farklilik gdsterdigi saptand:.
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GIB FARK!, mm Hg

Sekil 1. CT-20 Pnomatik tonometre ve Goldman GIB dlgiimleri arasindaki farkin dagilim histogrami.
X eksenindeki (+) sayilar, CT-20 tonometrenin Goldman'dan daha dogik 6lgtaga, (-) sayilarsa daha yiksek Olgtuga
deferleri gostermektedtr |

Trakya M‘tﬂﬁﬂ Tip Faldiltesi Dergisi 14(1):1997

35



SOZDEN. M L ALIMGIL, H ESGIN, S ERDA

¥ 3
N =

CT-20 PNOMATIK TONOMETRE Gi, mm My
S
e —

0 5 10 1§

20 28 a0 38 40

QOLDMAN GiB, mm Mg

Sekil 2. CT-20 Pmomatik tonometre ile 8igitlen GIB ile, Goldman ile digiilen GiB'lerin sacilim tablosu

ve lineer regresyon dogrusu (y=0.89+1.16)

Sekil 2°de 4 - 42 mmHg araliginda GIB-CT ile
GIB-GT karsilasurifarak, sacilim tablosu ve lineer
regresyon dogrusu gosterildi. CT-20 &lglimlerinin
Goldman tonometres1 Olglimierine gore lineer
regresyon denklem: y = 0.89x+1.16 , korelasyon
katsayisi ise 0.90 olarak bulundu.

TARTISMA

Topcon CT-20 pnomotik tonometreyle Olgiilen
GIB degerleri. Goldman aplanasyon tonometresiyle
Glgiilen degerlerle karsilastinldiginda ortalama
GiB'ler arasindaki farkin, GIB 10 grubu igin
istatistiksel olarak anlamsiz, GIB 10-20 ve GIB 20
orubu i¢in istatistiksel olarak anlamli ve diistik
oldugu gorilmistir. Tim 6Slcimler goz onine
ahindiginda da aradaki farklar anlamli bulunmustur.
Bu bulgular ., Moreno-Montanes ve arkadaslarmin
¢alismaltarindan (6) farkhihik go6stermektedir. Bu
¢alismada, ¢ degisik nonkontakt tonometre,
Goldman  aplanasyon tonometresiyle karsilastirii-
mistir. Olgular, 21 mmHg 'nin Gstli ve alti olmak
lizere 1ki ana gruba ayriimis ve her iki grupta da CT-
20} tonometreyle aplanasyon tonometresinin Slglim
deferleri  arasindaki farklar istatistiksel olarak
anlamsiz  bulunmustur. Bizim c¢alismamizda da
olgutar GIB-GT degerlerine gore, 20 mmHg Gstl ve
altt olarak 1kiye ayrddiginda, 20 mmHg altindaki
erupta. GIB-GT ortalamas: 14.71+3.11 ve GIiB-CT
ortalamasi 14 3543.64 olarak bulunmus ve aradaki
fark anlamsiz olarak saptanmigtir(p=0.065). Fakat, 0-
20 mmHg araliginda, farklari anlamsiz kilan
degerlerin esas olarak GIB 10 grubuna ait oldugu
tablo 1'de goriilmektedir. Bu durumda, grubu 0-20
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aralif) olarak almanin normal GIB seviyelerinde bizi
yanhs bir giivene sevkedecegi goritlmektedir.

Moreno-Montanes ve arkadaglarinin yaptif
caligmada (6), Goldman aplanasyon tonometresiyle
6lciim vyapimadan once, her {(i¢ non-kontakt
tonometreyle 30 saniye arahklarla tger Olgiim
yapilmig ve diger 8igilm aracina gegmeden dnce bir
dakika ara verilmistir. Bizim c¢alijmamizda ise,
Goldman aplanasyon tonometrisiyle  yapilan
olcimden Once, sadece ii¢ kez CT-20 tonometreyle
Olglim  yapilmistir.  Pndmotik  tonometrelerin
tekrarlayan &lgimler sonrasinda GIB'yi dilgirilp
diisiirmedigl bilinmemektedir. Calismamizda, GT
10-20 ve GT 20 gruplarinda pndmotik
tonometrenin Goldman aplanasyon tonometresine
oranla daha diisitk ol¢limler yaptig1 saptanmstir.
Moreno-Montanes ve arkadaslarinin calhigmasindaki
Goldman aplanasyon tonometresi ve CT-20
pnémotik tonometre arasindaki uyumun |, degisik
pndmotik  tonometrelerle  yapilan  8lgiimler
sonrasinda Goldman aplanasyon tonometresiyle
GIB’nin dtisik 8lgliimesi sonucu olabilecegini
disiiniilebitir.

Goldman aplanasyon tonometresi Ol¢limlerine
gore ayniimis gruplarda, GIB yilkseldikge iki alet
arasindaki farkin daha anlamli hale geldigi
goriilmektedir. Bu durum, GIB yikselmesiyle
birlikte korneaya arkadan uygulanan basing arttikca,
korneaya gOnderilen hava jetinin  korneay)

- duzlestirici  etkisinin  optik  degerlendirilmesinin

zorlasmasma bagli olabilir. |
Yapilan korelasyon . analizinde, korelasyon
katsayisi 0.90 olarak bulundu. Bu deger Moreno-

Trakya Universitesi Tip Fakititesi Dergisé 14(1):1997
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Montanes ve arkadaslarmm gahsmalarmdan(é) daha

~dostikttir (0.93). Bu durum |, yukarida bahsedilen
blglim siralamas: farklariyla beraber aletin baglangic

kalibrasyonundaki baz farklara da bagl olabiir.
- Sonu¢ olarak, CT-20 pndmotik tonometre,

- Goldman aplanasyon tonometresinden anlamh olarak

farkli sonuglar vermektedir ve bu nedenle glokom

hastalaninin takibinde kullamilmasi GiB’nin yanhs

degerlend:rilmesme yol a;‘,abthr Bununla beraber,

enfeksiyon  ybniinden  potansiyel  bir - risk
olugturmamass,  yilizeyel anesteziye gerek
gdstermemesi, kolay uygulanmas: , tip disi personel
tarafindan uygulanabilmesi ve normal simirlardaki
GIB’lerde daha giivenilir olmasi, genis kitlelerin
taranmasmda CT-20 pnimotik tonomet:remn yararl
olabilecepini dﬂsﬂndﬁrmektedlr |
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