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Yeni Bir Gorme Alami Yontemi: Rarebit Perimetri®
Gitliz Fatma Yavas (*), Tuncay Kiisbeci (*), Faruk Oztiirk (¥*), Sitkt Samet Ermig (%+%) c

OZET
_ Amag Yeni bir gbrme alani ydntemi olan rarebit gérme alaninin normal olgulardakl so-
nuglarint degerlendirmek.

Gerec¢ ve Yontem: Caligmaya 16 olgunun 31 gozii dahil ed11d1 Olgularm oftahmk muaye-
nesi ve Humphrey gorme alani cihazi ile gekilen gérme alanlari normal idi. Rarebit perimetri
testinde regiiler test ve fovea testi uygulandi. Vurma orant santral 30° ve fovea igin tiim nokta-
larin ortalamasi olarak, ayrica santral 30° icin iist temporal kadran, {ist nasal kadran alt tempo-
ral kadran ve alt nasal kadran olacak gekilde kaydedildi.

Bulgular: Olgulann yas ortalamas 32,646,8 yil idi. Rarebit perlmetn 1Ie elde edllen ortala-
ma vurma orani regiiler testte %92.743.4, fovea testinde %96.75 olarak olciildii. Regiiler testte
kadranlara gére ortalama vurma orani; {ist temporal kadranda %93.05+3.53, iist nazal kadranda
%92.65+3.63, alt temporal kadranda %92.443.49 ve alt nazal kadranda %92.95£3.07 olarak 06l-
clildii. Test siiresi ortalama 5.57£0.46 dakika (4.54- 6.26 dakika) olarak saptand1.

Tart1§ma Rarebit penmetn giivenilir, test siiresi kisa ve uygulama51 hasta yonunden rahat
bir gorme alam yontemidir, : :

Anahtar Kelimeler: Gorme alan, rarebit perimetri, vurma orani’

SUMMARY _ : :
A New Visual Field Test: Rareblt Perlmetry

Purpose. To evaluate the results of a new visual field test rarebit perlmetry m normal patl—
ents.;

Materials and Methods: Thirty-one eyes of 16 patients were mcluded in the study Oph-
thalmic examination and Humphrey visual field were normal in all cases. Regular test and fovea
test were done in rarebit test. Mean hit rate for central 30° and fovea were calculated as the me-
an of all tested locations. In addition, for central 30° mean hit rate was calculated for upper tem-
poral quadrant upper nasal quadrant inferior temporal and inferior nasal quadrant.:

Results Mean age of the cases was 32,6%6,8 years. Mean ‘hif rate was in regular fest
. %92.7+3.4 and_ in fovea test %96.75. In regular test mean h1t rate was in upper temporal quad-
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rant %93.05£3.53, upper nasal quadrant %92.65+3.63, inferior temporal quadrant %92.4£3.49
“and inferior nasal quadrant %92.95+3.07. Mean test time in regular test was 5.57+0.46 minutes.

Conclusion: Rarebit perimetry is a reliable visual field test in which the test time is short

and the test is easy to perform for the cases.

Key Words: Visual field, rarebit perimetry, hit rate

GIRIS

Gorme alan degerlendirmesi, glokomda veya gor-
me yollarina basi gibi retinokortikal ifetimin bozuldugu
durumlarda tan1 ve progresyonun belirlenebilmesi i¢in
onemiidir. Meveut gérme alani testlerinin hafif veya or-
ta dereceli nérovizuel hasara kargi duyarhiliklar: diigiik
olup cofu gérme alam testinde degisik uyan 6zellikleri
kullanilarak kigiye ait elde edilen sonuglar ampirik nor-
mallerle karsilastirilir (1). Ancak bu testlerde ganglion

hiicrelerinin 1/3-1/2'si kaybolmadan gorme alam hasan

saptanamayablhr (2,3).

Rarebit penmetrl yeni bir gorme alam test1 olup
yiiksek kontrasta sahip farkli noktalardaki birden fazla
uyaranin algilanmasina dayanir. Normal néral matrikste
tiim uyaranlarin algilanmas: gereklidir ancak parsiyel
azalmada uyaranlanin bir kismi algilanirken bir kismt
goriilemez. Gorillemeyen uyaran miktan néral matriks-
teki hasarin ciddiyetini belirleyebilmektedir. Ancak fiz-
yolojik olarak retinal damar gélgeleri (anjiyoskotom)'ne
isabet eden uyaranlar veya yasa bagli bazi retinokortikal
néral kanallarin kay sonucu bazi uyaranlar algilana-
mayabilir (1), Santral 30 derecelik gbrme alami, 5 derece
cap1 olan 30 dairesel test alan) seklinde degerlendirilir.
Bir turda her test alan1 2 kez degerlendirilmektedir ve
testin dogrulugunu arttirmak igin 5 tur dnerilmektedir.
Testte siklikla ayn1 anda iki uyaran gosterilmekte, uya-
ranlarin sadece %10'u kontrol amagli tek veya uyaran
olmamas: seklindedir ve hasta, bilgisayar faresine uya-
ran sayis1 kadar tiklayarak (iki, bir, iklamama) uyaran-
lar1 algilayip algilamadifini belirtir. Uyaran 150
mum/m?2 boyutunda olup 200 msn siire ile gosterilir. Bu
testte zemin aydinlatmas: 1 mum/m?2, oda aydinlatmasi 1
luks olmalidir. Vurma orani, goriilen uyaran topla-
mi/gsterilen uyaran toplami geklinde % olarak hesapla-
nur. Test edilen her nokta igin ig ice gegmis iki daire ile
sonuglar kaydedilir. Dig bilyilk daire, hem test edilen
" noktamin gapini gdsterir, hem de sonuglar i¢in skala ola-
rak gorev yapar. Tamamen ici bog bir biiyiik daire o dai-
re igine isabet eden tiim uyaranlarin goriildiigiinii (vur-

ma oram %100) gdsterirken algilanamayan uyaran mik- -

tar1, icerideki ici dolu dairenin genigligi ile dogru orant-
lidir (100- vurma orani). Testte tiim noktalar ve 4 kadran
icin ortalama vurma oram hesaplanir.

‘Bu 'gah§ﬁ1ac'_1a veni bir gérme alant olan rarebit peri-

metrinin normal olgulardaki sonuglarim degerlendirme-
yi amagladik.

GEREC ve YONTEM

Caligma prospektif olarak planlanarak Afyonkara-
hisar Kocatepe Universitesi Tip Fakiiltesi G6z Hastalik-
lan Anabilim Dali poliklinifine rutin muayene igin bag-
vurmus olan hastalardan randomize olarak segilen,
Humphrey gérme alani cihazi ile herhangi bir gérme
alam defekti olmayan ve oftalmik muayenesi normal
olan 16 olgunun 31 gézii dahil edildi. Olgularin her bir
gbziine rarebit perimeiri testinde santral 30%'nin deger-
lendirildigi regiiler test ve fovea testi uygulandi. Rarebit
perimetri, 15 ing likit kristal monit6rii olan bir laptop ile
uygulandi ve olgulara uyaran sayisina gore fareye tikla-
malart (0,1,2) séylendi. Test uyaram iki mikronoktadan
olugmakta olup uyaran stiresi 200 msn idi. Test, beg tur
yapilarak tamarmlanip % olarak ortalama vurma orant el-

de edildi. Vurma oram regiiler ve foveal testte tiim nok-

talarin ortalamas1 olarak, regiiler test igin ayrica iist tem-
poral kadran, iist nasal kadran, alt temporal kadran ve alt
nasal kadran olacak §ek11de kaydedildi. Rarebit gbrme
alami regiiler testi uygulanirken oda aydinlatmasi 1 luks
idi ve testin santral 4 noktas1 1 metre mesafeden, diger
26 nokta i¢in 0,5 metre mesafeden olacak sekilde uygu-
landi. Takiben ortalama vurma orant ve her kadran igin
ayri ayr ortalama vurma oranlari hesaplandi ve test sii-
resi kaydedildi. Rarebit fovea testinde santral +3°1ik
alan 2 metre mesafeden 10 nokta olacak sekilde deger-

lendirildi.

BULGULAR

Olgularin yas ortalamasi 32,6+6,8 yil idi. Rarebit
perimetri regiiler testi ile elde edilen ortalama isabet ora-
m %92,7+£3,4 (%88-99) olup bir olguya ait rarebit sonu-
cu dmegi Resim 1'de gdsterilmistir. Kadranlara gore or-
talama vurum orani %'leri; iist temporal kadranda
93.05+3.53, iist nazal kadranda 92.65£3.63, alt temporal

kadranda 92.443.49 ve alt nazal kadranda 92.95+3.07

olarak 6lgiildii. Test siiresi ortalama 5.57+0.46 dakika

" (4.54- 6.26 dakﬂca) olarak saptandi. Rarebit fovea testin-

de ortalama vurma orani %96.75 (%90-100) olarak bu—
fundu.
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Resim 1. Rarebit gérme alam
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da defekt yayihmimn HRP'dekine benzer oldugu-
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nu ve sikhikla daha genis bir alam kapladifim:
gozlemistir. Gorme keskinligi 0.8-1.2 seviyesin-
de olan, hafif- orta hasara neden olan midkiazmal
lezyonu olan olgularda rarebit perimetride defek-
tin HRP'den daha genis oldugunu, yani rarebit
perimetri'nin duyarlihgiun daha fazla oldugunu

_ifade etmigtir. Caligmamizda ortalama 32.6 ya-
ginda olan normal olgularda ortalama rarebit vur-
ma orani %93 olarak bulundu.

Brusini ve ark (5) glokom olgularinda rarebit pe-
rimetriyi Humphrey gérme alaninin SITA strate-
jisi ile yapilan 30-2 gorme alant ile karsilagtirmig
ve rarebit vurma oranuun Humphrey gérme ala-
nindaki ortalama deviasyon ile korele oldugunu
belirtmistir. Martin ve Wanger:(6) ise glokom ol-
gularinda rarebit perimetriyi frekans giftlestirme
perimetrisi (FDP) ile karsilagtrouslar ve rarebit
perimetrinin sonug¢larmin FDP ile uyumlu oldu-
gunu gdstermiglerdir: '

Rabbit Test Record Number 10 :
Date of exam: 15.08.2006 -

~ Malmer ve Martin (7) 61 normal olguda fovea'yr
rarebit mikrodot fovea testi ile degerlendirmis ve
65 yagm altinda vurma oranmi. %100 (%97-100),
65 yagin istiinde %87.5 olarak bildirmistir. Calss-
" mamizda fovea vurma oram %96.75 (%90-100)

1867 Age 39 :
. . . Performance: +  Tests: 165/5 Erors: 1
. Testime: 5:39 MRT; 0,78  Examiner;
LEFTeye Acuity: 1.0 Corcection: : Resolution 1024 * 768 . Rabbil Version 3
TARTISMA

Giiniimiizde gorme-alam degerlendirilmesinde en
sik otomatik perimetriler kullamlmaktadir ve teknoloji-
deki gelismelerle yeni uyaran dzellikleri ve threshold
prosediirleri geligtirilmektedir (4). Bu gelismelerdeki. -
amag, daha giivenli ve duyarl: bir gbrme alani. geligtir-: .
mektir. Klinikte en sik kullanilan perimetri beyaz-beyaz
perimetridir ancak beyaz-beyaz perimetrinin ndroviziiel
hasara karg1 sens1t1v1t351 diigitk olup bunun: olasi bir ne-
deni, kullamlan uyaran boyutunun rolat1f olarak buyuk
olmasidir (2). Rarebit gorme alani, uyaran olarak mikro-
noktalar kullanmakta olup grsel sistemin néral yapisin
deferlendiren ve erken nérovizuel hasarin:tamisinda ya-
rarls bir testtir (1}. Rarebit perimetride virma orant anji-
oskotom néral yapida yasa bagh deglglkhkler gtz Kirp-
ma ve dikkat kaybmdan etkilenebilmekte olup normal
olgularda %88 100 arasmda deg1§eb11mekted1r (1)

_ Frlsen norooftalmlk muayenesi normal olan 27 01--_. -
guda rarebit perimetri uygulayarak yiiksek ¢oziiniirlitk
perimetrisi (HRP) ile kargilagtirmigtir (1). Rarebit vurma
oramnin her dekatta %1 azildigini, HRP'de ise her yil
0.022 dB'lik degisiklik oldugunu, HRP'deki bu degisikli-

#in HRP refefansiyla uyumlu oldugunu belirtmigtir. Ay- -
rica hafif veya orta derecede néral hasari olan olgularda

_oiarak bulunmu§tur

Rarebit perimetri yeni ve dlger girme alam yoao-
ternlerine alternatif olabilecek bir gdrme alani yontemi-
dir, Test siiresinin kisa olmast, uygulama seklinin hasta
yéniinden daha rahat olmasi, bu testin 6zellikle tarama-
larda kolay uygulanmasina olanak verebilir.
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