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BEBEKTE GOZ iCINDE BEYAZLIK NEDEN OLUR?

Gorme icin g0z icerisinde saydam bir tabakaya ihtiyacimiz vardir. Isik kornea
dedigimiz 6n taraftaki saydam camvari tabakadan iceriye dogru gelir, sonrasinda
On kamara dedigimiz yapinin icerisine yonelir. Saydam lens dokusundan suzulerek,
g0z icini dolduran yumurta aki gibi olan ve yine saydam olan vitreus dokusuna
ulasir. Bu alanlar isig1 algilayan retina dokusuna fotonlari tasimakla yukumludurler.
Arka segmente ulasan bir isik fotonu retinadaki hucreler tarafindan algilanip, gorme
siniri aracihigiyla beyne veri olarak ulasir. Bu yollarin herhangi birinde olan
saydamhgin kaybi, 1si8in g6z icindeki yansimasini bozar ve pupil reflesinde
geleneksel beklenen kirmizimsi goruntl yerine beyazimsi bir refle yaratir ve bu
durum tip dilinde “I6kokori”’ olarak adlandirilir. Isigin gdze ulasmasini engelledigi
icin bebekte gorme kaybina sebep olur. Dolayisiyla tani cok dnemlidir. Bunlari
kisaca anlatacak olursak;

Beyaz pupil reflesi oldugunda genellikle ilk akla gelen durum dogumsal katarakttir.
Bebegin saydam olmasi gereken lensi sanki yasl bir insaninmisgasina matlatmis
ve goruntusu bulanik hale gelmistir. Bu durum bazen tek, bazen cift tarafli olabilir.
Ailenin daha 6nceki bebeklerinde veya kuzen-dayi-teyzede bebeklikte olan katarakt
Oykusu cok 6nemlidir zira bu durum cogunlukla genetik olarak aktariimaktadir.

Normalde vitreus dokusunun saydam olan yapisinin igerisinde gelisen anormal
damar yapilari ve bag dokusu bantlari gérmeyi bozan baska bir problemdir. Bu
durum Persistan hiperplastik primer vitreus kisaca PHPV olarak adlandirilir. Bu yapi
genellikle tek tarafli olur ve bazi bebeklerde goz gelisimini bozarak gozun kuguk
kalmasina neden olabilir. G6z ici yapilarinin anormal gelisimine bagh olarak
beraberinde dogumsal katarakt, dogumsal g6z tansiyonu ve retina tabakalarinin
yerinden ayrilmasiyla giden retina dekolmani duruma eslik edebilir. PHPV
hastalarinda aile hikayesine pek rastlamiyoruz.

En cok korkulan durumlardan biri olan retinablastom retina dokusunda gelisen bir
tumaordur. Isig1 gérip beyne iletmesi gereken retina alaninda anormal gelisen timor
hlcreleri, hem gormeyi bozar hem de hayati tehdit eder. Tek tarafli ve maalesef
bazen cift tarafli olabilir. Ailede ve 0zellikle kardeslerde retinoblastom varlig
muhakkak sorgulanmasi gerekmektedir. Bu tarz ailelere genetik danismanlik
onerilmektedir. Bu taninin konmasi durumunda, bebegin hem g6z doktoru hem de
muhakkak bir cocuk doktoru tarafindan gorulmesi gerekir zira retinoblastom hayati
tehdit eden bir tumordur.
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Kopeklerden bulasan bir parazit olan toksokaryanin retina ve vitreus dokusu icinde
yaptigi enfeksiyon toksokaryasis adini alir. Retinadaki enfeksiyon rod ve kon
hicrelerinin dlumune, vitreustaki enfeksiyon ise hem saydamligin bozulmasina
hem de bant yapilan olusturarak gozun icindeki yapilarl c¢ekistirip yerinden
ayrilmalarina ve dekolman dedigimiz duruma sebep olabilir. Gec¢ tani kalici korluge
giden sikintilara sebep olabilir. G6z muayenesi ve 0zel labaratuar testleri ile tani
konulabilmektedir.

Erken dogan ve dusUk dogum agirlikl bebeklerin en blyuk problemi olan premature
retinopatisi (ROP) retina dokusundan vitreus icine ilerleyerek retinayl yerinden
aylrir ve yine vitreus icinde bantlar olusturur. Bu durum kalici gorme azliklarina ve
sebep olabilir. Yerinden ayrilan retina goz icinde beyaz bir goruntu vererek kendini
belli eder ve I6kokoriye neden olur. Ozellikle 32 haftanin altinda erken dogmus
bebekler ve dogum agirhigl 1500 gramin altindaki bebekler icin risk daha fazladir.

Coats hastaligl nadir de olsa akilda kalmasi gereken bir hastaliktir. Bir retina damar
hastaligidir. Kicuk odaklar halinde damarlardan sizan sarimsi sivi, retina dokulari
arasinda veya altinda birikerek retina dokusunda ayrilmalara sebep olur.
Cogunlukla tek tarafli goérllen bu hastaligin erkek cocuklarinda daha sik
gorulduguna biliyoruz.

Bunlarin disinda gorulen daha nadir hastaliklar da vardir ancak pratikte goreceli
olarak daha sik rastladiklarimizi 6zet olarak anlattik. Bir g6z doktoru tarafindan
bebekteki saglikh kirmizi reflenin  gortlmesi yukarida saydigimiz hastaliklar
nedeniyle cok ama ¢cok onemlidir, dolayisiyla bebeklerin g6z kontrolleri dogduklari
andan itibaren baslar diyebiliriz.

Herkese saglikli ginler dilerim.
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