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Emetropik gozlerde pentacam ile 6n segment parametrelerinin yas gruplarina gore
karsilastirilmasi

Comparison of anterior segment parameters with pentacam according to age in emmetropic eyes

Yasin Cinar!, Abdullah Kiirsat Cingii', Tuba Cinar?, Fatih Mehmet Tiirkeii',
Harun Yiiksel', Thsan Caca’

OzZET

Amag: Emetrop olgularda Pentacam HR cihazi ile alinan
on segment parametrelerini yas gruplarina gore karsilag-
tinilmasi1 amaclandi.

Yontemler: Calismaya katilan 145 emetrop olgunun 290
gbzine ait Pentacam parametreleri degerlendirildi. Olgu-
lar yaslarina gére u¢ gruba ayrildi. Grup 1, yirmi yasina
kadar olan olgulari, grup 2, 21-40 yas arasi olan olgulari
ve grup 3, ise 41 yasindan buyuk olan olgulari igermek-
teydi. TUm olgularin duz keratometri (K1), dik keratometri
(K2), ortalama kornea kiricihgi (Km), maksimum kera-
tometri (Kmax), merkezi kornea kalinhgi (MKK), apeks
kornea kalinligi (AKK), en ince kornea kalinligi (EIKK),
én kamara hacmi (OKH) ve én kamara derinligi (OKD)
degerlendirmeye alindi. Olgiimler sirasinda kullaniciya
bagl degiskenleri ekarte etmek amaciyla otomatik ¢ekim
modu kullanildi ve tim ¢ekimler ayni arastirmaci tarafin-
dan yapildi.

Bulgular: Olgularin 72’si kadin, 73’U ise erkekti ve orta-
lama yaslar 31,37+12,29 yil (8-65 yil) idi. Keratometrik
degerler acisindan yas gruplari arasinda anlaml farkli-
lik saptanmadi. Ortalama MKK, AKK ve EIKK degerleri
acisindan grup 1-3 ve grup 2-3 arasinda, ortalama OKH
ve OKD degerleri arasindan ise tiim gruplarda istatistik-
sel olarak anlaml farklilik mevcuttu (p<0,05). Yas ile MKK
(r=0,181, p=0,001), AKK (r=0,161, p=0,006) ve EIKK (r=
0,16, p=0,006) arasinda anlamli pozitif korelasyon sapta-
nirken, yas ile OKD (r=-0,376, p<0,001) ve OKH arasinda
(r=-0,367, p<0,001) anlaml negatif korelasyon saptandi.

Sonug: Emetropik olgularda ileri yas gruplarinda OKD ve
OKH’de anlamli olarak azalma ve MKK, AKK ve EIKK’'nda
anlaml artig oldugu géralmustar.

Anahtar kelimeler: Kornea topografisi, 6n segment,
emetropik gézler, pentacam

ABSTRACT

Objective: It was aimed to compare anterior segment pa-
rameters obtained by rotating Scheimpflug camera sys-
tem according to age groups.

Methods: 290 eyes of 145 emmetropic subjects were
included in the study. Subjects were divided in three
age groups. Group 1 comprised the subjects age up to
20 years, Group 2 comprised the subjects age between
21 and 40 and Group 3 comprised the subjects between
41 years and older. In all subjects, flat keratometry (K1),
steep keratometry (K2), mean corneal power (Km),
maximum keratometry (Kmax), central corneal thickness
(CCT), apex corneal thickness (ACT), thinnest corneal
thickness (TCT), anterior chamber volume (ACV) and an-
terior chamber depth (ACD) were obtained by using ro-
tating Scheimpflug camera system. To eliminate operator
dependent variables, automatic release mode was used.
All measurements were obtained by the same examiner.

Results: The study included 72 female and 73 male sub-
jects. The mean age of the subjects was 31.37+12.29
years (range, 8-65). There were no significant differ-
ences in keratometric values between age groups. There
was significant difference between Groups 1 and 3 and
Groups 2 and 3 in the mean CCT, ACT and TCT (p<0.05).
There was significant difference between the groups in
the mean ACD and ACV. There significant positive cor-
relation between age and CCT (r=0.181, p=0.001), ACT
(r=0.161, p=0.006) and TCT (r=0.16, p=0.006). There
were significant negative correlations between age and
ACD (r=-0.376, p<0.001) and ACV (r=-0.367, p<0.001).

Conclusion: In the emmetropic eyes, significant reduc-
tion was found in ACD and ACV, while there was signifi-
cant increase in CCT, ACT and TCT by age.

Key words: Corneal topography, anterior segment, eme-
tropic eyes, pentacam
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GIRIS

Okiiler biyometrinin dogru ve hassas olmasi oftal-
molojinin birgok uygulamalarinda 6nem tagimak-
tadir. On segment muayenesi biyomikroskopi ve
Goldmann ii¢ aynali lensi ile yapilabilmekte fakat
sonuglar1 subjektiftir. Glinlimiizde teknolojinin iler-
lemesiyle 6n segment parametrelerini daha dogru
ve kantitatif degerlendiren cihazlar kullanima su-
nulmustur. Pentacam HR donen Scheimpflug kame-
ra sistemi On segment incelemesi yapilmasini sag-
lamaktadir. Bu cihaz 6n segmentin goriintiistinii iki
saniye gibi kisa stirede 12-50 fotograf ¢ekimi ile alir
ve 138.000 elevasyon noktas1 Olgebilir. Pentacam
korneanin 6n ve arka ylizey topografisi yaninda kor-
neal pakimetri, kornea hacmi, 6n kamara agisi, 6n
kamara derinligi ve lens dansitesi gibi degerleri de
vermektedir. On kamara parametreleri glokom riski
degerlendirilmesi, géz i¢i lensi l¢iimii, keratoko-
nusun tan1 ve takibinde [1] énem arz etmektedir. On
segment parametrelerinin yas ile degisim gosterdigi
bildirilmistir [2].

Bu ¢alismamizda, emetrop olgularda Pentacam
HR cihazi ile alinan 6n segment parametrelerinin
yas gruplarina gore karsilastirilmasini amacladik.

YONTEMLER

Calismaya katilan 145 emetrop olgunun 290 gozii-
ne ait Pentacam parametreleri degerlendirildi. Tim
olgulara tam oftalmolojik muayene yapildi. Sferik
esdegeri 0,75 diyoptri (D) ve bu degerin alt1 olan
ve gorme keskinligi tam olan olgular emetrop ka-
bul edildi. Cocuk ve ergenlere sikloplejili muayene
yapildi. Olgular yaglarina gore ¢ocuk ve ergenler,
geng eriskinler ve presbiyopik donem olmak {ize-
re ii¢ gruba ayrildi. Yirmi yasina kadar olan olgu-
lar Grup 1, 21-40 yas aras1 olan olgular Grup 2 ve
41 yasidan biiyiik olan olgular ise Grup 3 olarak
siiflandirildi. Glokom, katarakt, psodoeksfolias-
yon, herhangi bir kornea hastalig1 olan, 6n segment
anomalisi olan, gdz cerrahisi gegirmis olan olgular
calismaya dahil edilmedi.

Tiim olgularin 6n segment parametreleri dénen
Scheimpflug kamera sistemi (Pentacam HR, Oculus,
Wetzlar, Almanya) kullanilarak dl¢iildii. Tiim olgu-
larmm diiz keratometri (K1), dik keratometri (K2),
ortalama kornea kiriciligr (Km), maksimum kera-
tometri (Kmax), merkezi kornea kalinligi (MKK),
apeks kornea kalinlig1 (AKK), en ince kornea kalin-
lig1 (EIKK), 6n kamara hacmi (OKH) ve 6n kamara

derinligi (OKD) degerlendirmeye alindi. Pentacam
cihazinda birbiri ile koordineli ¢alisan iki kamera
sistemi bulunmaktadir. Merkezde bulunan kamera
ile pupillanin boyutu ve yeri saptanir ayrica fiksas-
yonu kontrol etmede kullamilir. On segment gériin-
tillerini alan donen mekanizmaya yerlesmis kamera
bulunmaktadir. Dénen Scheimpflug kamera sistemi
korneanin 6n yiizeyinden lensin arka yiizeyine ka-
dar olan bdlgenin ii¢ boyutlu gorlintiisiinii bilgisa-
yar ortaminda ¢ikarir. Olgiimler sirasinda kullanici-
ya bagl degiskenleri ekarte etmek amaciyla otoma-
tik cekim modu kullanilmigtir ve tiim ¢ekimler ayni
arastirmaci tarafindan yapilmistir. Bu g¢aligma lokal
etik komitesi tarafindan onaylanmistir ve Helsinki
deklarasyonuna uygun olarak yapilmistir.

istatistiksel analiz

Parametrelerin istatistigi SPSS 11.5 (SPSS, Chica-
go, IL, ABD) programi kullanilarak yapildi. Varyans
analizi i¢in tek yonlit ANOVA testi kullanildi. Grup
karsilastirmalarinda posthoc test olarak Schafte kul-
lanildi. Elde edilen parametreler ortalama =+ standart
sapma (SS) olarak verildi. Yasin parametreler {izeri-
ne etkisini aragtirmak i¢in Pearson korelasyon testi
kullanild. istatiksel olarak anlaml1 kabul etmek i¢in
p degerinin 0,05’ten kiiciik olmasi sart1 arandi.

BULGULAR

Calismaya alinan 145 emetrop olgunun 72°si kadin
73’1 ise erkekti ve ortalama yaglar1 31,37+12,29 yil
(aralik, 8-65 yil) idi.

Ortalama K1, ortalama K2, Km ve ortala-
ma Kmax sirasiyla 43,1+1,32 D, 43,8+1,40 D,
43,5+1,32 D ve 44,5+1,45 D olarak bulundu. Orta-
lama MKK, ortalama AKK ve ortalama EIKK sira-
styla 540+31,3 p, 541£31,2 p ve 536+31,4 p olarak
bulundu. Ortalama KH, ortalama OKH ve ortalama
OKD sirastyla 60,1+3,32 mm3, 164+34,1 mm3 ve
2,95+0,30 mm olarak ol¢iildii.

Tablo 1’de Pentacam cihazi ile 6lgiilen 6n seg-
ment parametrelerinin yas gruplarina gore dagili-
m1 gosterilmektedir. Ortalama MKK grup 1, 2 ve
3’te sirastyla 533430,6 p, 5374+29,2 u ve 5494+33.6
p’du. Ortalama AKK grup 1, 2 ve 3’te sirasiyla
535430,6 p, 538+29,1 p ve 550+£33,6 p’du. Orta-
lama EIKK grup 1, 2 ve 3’te sirasiyla 530+50,5 p,
534429,6 pn, 546+33,7 pw’du. Ortalama MKK, AKK
ve EIKK degerleri agisindan grup 1-3 ve grup 2-3
arasinda istatistiksel olarak anlamli farklilik mev-
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cuttu (p<0,05). Ortalama OKH grup 1, 2 ve 3’te si-
rastyla 184+34,1mm3, 1644+30,Imm3 ve 151£34,7
mm3’tii. Ortalama OKD grup 1, 2 ve 3’te sirasiyla
3,13+0,30 mm, 2,95+0,25 mm ve 2,83+0,34 mm
idi. Ortalama OKH ve OKD degerleri arasinda tiim
gruplarda istatistiksel olarak anlamli farklilik mev-
cuttu (p<0,05).

Yas ile MKK (r=0,181, p=0,001), AKK
(r=0,161, p=0,006) ve EIKK (r= 0,16, p=0,006)
arasinda istatistiksel olarak anlamli korelasyon sap-
tanirken, yas ile OKD (r=-0,376, p<0,001) ve OKH
(r=-0,367, p<0,001) arasinda istatistiksel olarak an-
laml1 negatif korelasyon saptandi.

Tablo 1. Calismaya katilan olgularin demografik verileri ve 6n segment parametrelerinin yas gruplarina gére dagilimi

Tum Olgular ?1?501 C?wr:;)sz ﬁffos Grug 1-2 Grug 13 Grug 2-3

E/K 72173 14/16 38/37 20/20

Yas ortalamasi (Yil)  31,4+12,3  16,9+3,03  27,8+¢45  48,446,02

K, (D) 431+1,32 43,4125 43,0£1,35 43,0:1,28 0,095 0,203 0,982
K, (D) 43,8+1,4 443142 438:1,42 438:1,31 0,123 0,091 0,905
K_(D) 435132 43,841,29 434133 434127 0,081 0,125 0,999
K__ (D) 445+1,45 4484157 444144 444:134 0,145 0,177 0,992
MKK () 540£31,1  533£30,6 537+29,2 549336 0,723 0,01 0,016
AKK () 541:31,1  535:30,6 538+29,1 550336 0,747 0,011 0,017
EIKK (1) 5361314  530£50,5 534+29,6 546337 0,703 0,012 0,022
KH (mm?) 60,1:3,32  60,2¢374  60,1¢3,1 60,3t3,41 0,971 0,987 0,895
OKH (mm?) 164,8£34 184341  164+30,1 151:34,7  <0,001 <0,001 0,021
OKD (mm) 2,95:0,3  3,13:0,30 295025 2,83+0,34  <0,001 <0,001 0,017

E: Erkek, K: Kadin, D: Diyoptri, K1: Dz akstaki keratometri, K2: Dik akstaki keratometri, Km: Ortalama kornea kirici-
g1, Kmax: Maksimum keratometri, MKK: Merkezi kornea kalinhigi, AKK: Apeks kornea kalinligi, EIKK: En ince kornea
kalinhigi, KH: Kornea Hacmi, OKH: On kamara hacmi, OKD: On kamara derinligi. Grup karsilastirmalarinda tek yénlii

ANOVA testi kullanildi.

TARTISMA

Bu calismada, herhangi bir okiiler hastalig1 bulun-
mayan emetrop olgularda Pentacam HR donen Sc-
heimpflug kamera sistemi ile elde edilen 6n segment
parametrelerini ve bu parametrelerin yas ile degisip
degismedigini arastirdik. Merkezi kornea kalinli-
ginin giivenilir 6l¢iimii 6zellikle glokom tanisinin
konmasinda ¢ok 6nemlidir. Goldmann applanasyon
tonometrisiyle yapilan 6l¢timlerde MKK kalinligin-
da %10 artis, goz i¢i basing (GIB) 6l¢iimlerinde 3,4
mmHg fazla 6lgmeye neden olmaktadir [3]. Ref-
raktif cerrahi planlanan olgularda 6zellikle miyop
hastalarda cerrahi Oncesi parametrelerin dogru ol-
masi1 ¢ok onemlidir. Cerrahi 6ncesi korneanin kalin
Olciilmesi cerrahi sirasinda stromal ablasyonun faz-
la yapilmasina ve keratektazi gelisimine yol acabi-
lir. Ayrica refraktif cerrahi gecirmis olgularda GIB
oldugundan diisiik ol¢lilmektedir. Bu hasta grubun-

da yanlis diigiik 6l¢limle hastaligin teshisi gecikebi-
lir. Kollajen ¢apraz baglama tedavisi ve kornea igi
halka uygulamalar1 kornea kalmliginin 400 pm’nin
altindaki olgulara 6nerilmemektedir [4,5]. Bu kalin-
ligin altindaki kornealara halka implantasyonu hal-
kanin ekstriizyonuna, ¢apraz baglama tedavisinin
ince kornealara yapilmasi endotelyal dekompansas-
yona neden olabilmektedir. MKK, AKK ve EIKK
normal olgularda 538,51£32,26 p, 539,62+31,87 u
ve 535,42+33,15 p olarak bildirilmistir [6]. Kornea
kalinligini yas gruplarina gore inceledigimizde grup
1 ve 3 ile grup 2 ve 3 arasinda anlaml fark bulun-
maktaydi. Yas grubu ilerledikce MKK, AKK ve
EIKK’da anlamli artis tespit ettik. Bizim calisma-
miza paralel olarak Rufer ve ark.[7], 40-80 aras1 yas
grubunda MKK’nin 10-39 yas araligina gore daha
kalin oldugunu tespit etmislerdir. Baska bir calisma-
da 8-16 yas grubunda MKK 30-68 yas araligindaki
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grup arasinda fark saptanmamis [8]. Emre ve ark.
[9] yapmis oldugu calismada ise bizim ¢alismamiz-
dan farkli olarak yasla birlikte kornea kalinliginda
anlamli negatif korelasyon tespit etmislerdir. Calis-
mamizda ortalama kornea kiriciligini 43,5 D olarak
tespit ettik ancak yas ile Km arasinda anlamli degi-
siklik saptayamadik (r=-0,077, p=0,191). Emre ve
ark.[9] da ortalama Km degerlerini 43,1 D olarak
tespit etmisler ve yasin etkisini arastirdiklarinda an-
laml1 bir iliskinin olmadigim saptamiglardir.

Son yillarda KH normal bireylerde ve kerato-
konuslu bireylerde calisilmaktadir. Baz1 calisma-
larda ortalama KH 58,6+5,9 mm?® ve 59,4+3,5 mm?
olarak bildirilmis ve KH’nin yasa bagl olarak azal-
dig1 tespit edilmistir [9,10]. Calismamizda ortalama
KH 60,1£3,32 mm? olarak bulduk ve yas gruplarina
gore inceledigimizde yas gruplari arasinda KH agi-
sindan farklilik izlemedik. Keratokonuslu gozlerde
KH’nin normal gozlerdekinden daha az oldugu bil-
dirilmistir [11] Korneanin periferine dogru gidildi-
ginde ise normal gozlerde orantili gecis izlenirken
keratokonuslu gozlerde ise ani artig izlenmektedir.
Ortalama OKH literatiirde 145-183 mm® araligin-
da bildirilmistir [9,10,12]. Calismamizda ortalama
OKH’ni 164,8+34,1 mm?® olarak tespit ettik. Yas
gruplarina baktigimizda bazi yayinlarla paralel ola-
rak [9,10] ortalama OKH’de anlamli olarak azalma
tespit ettik.

Fakik goz igi lens (GIL) yerlestirilmesi ameli-
yatlarinda 6n kamara derinliginin dogru hesaplan-
masi cerrahi agidan ve hasta takibi agisindan 6nem-
lidir. OKD’nin az olmas1 bu ameliyatlarin kompli-
kasyon riskini arttirmaktadir [13-15]. Katarakt cer-
rahisi planlanmasinda biyometrinin yeri vazgegil-
mezdir. OKD 6l¢iimiindeki hata GiL diyoptrisinin
yanlig 6l¢iilmesine sebep olabilmektedir [16]. Son
yillarda gelistirilen biyometri formiilleriyle cerrahi
sonrast GIL pozisyonu tahmini yapilabilmektedir.
Artan hasta beklentilerini karsilamak amaciyla yan-
lis yerlestirilen GIL’nin degisimi ameliyatlar1 ya-
pilabilmektedir. Bunu énlemek amactyla OKD’nin
dogru 6lgiilmesi onemlidir. Biz ¢alismamizda yas ile
OKD’de azalma tespit ettik ve ¢alismamiza paralel
olarak yasla OKD’de azalma bildiren yayinlar var-
dir [9,12]. On kamara derinliginin yas ile azalmasi
lenste kalinlagsma ve lensin 6ne dogru yer degistir-
mesi ile izah edilebilir [17]. Yapilan ¢aligmalarda
ortalama OKD 3,3 mm ile 2,93 mm arasinda oldugu
bildirilmistir [9,12,18]. Calismamizda ise ortalama

OKD 2,95 mm olarak tespit ettik ve bu sonucumuz
literatiirdeki diger ¢alismalarla uyumludur.

Sonug olarak emetropik olgularda yas ile bir-
likte Pentacam HR ile alinan 6n segment parametre-
lerinde degisiklik meydana gelmektedir. Emetropik
olgularda OKD ve OKH’de ileri yas gruplarinda an-
laml1 azalma goriiliirken MKK, AKK ve EIKK nda
anlamli artis oldugu goriilmistiir.
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