ULUSAL GORME TARAMASI REHBERI

Ul kemi zde c¢ocukluk c¢caginda s1 k g o rgérékietedavidesninl 1 k <
sagl anabil mesi amac | yyiar ictegli MR UL & thisaeokiclp c @& d a md a
st k goéridlen goér me kwsadrilsarallma 1 wo ne ldiak btuarprnmag r s
veril mistir.

Bu rehberdeUlusalG6 r me Tar ama Programinin kimler llardar af 1 n
yap!l |l masi ger ekt iagaklardambahsddicktegir. e di | ecek bas

Ulusal Gérme Taramasimn amaci nedir?
Gormenin nor mal gel i si mini engel l eyecek risk etn

erken donem@G@ecukhbdgmakial noeglmadi miomime aSsambhkkani z

Ulusal Gorme Taramasi ile hangi hastaliklarin erken tanisi konabilir?

Cocukl arda yapilacak g6z taramal akinrkidsel rtlamiung sil
hipermeto pi Kk i zoametropi ve anizometropi seklindeki)
y ol acan bazi dur uml abliypibgdz It egelmekieadicAgre) ¢c s ebe b ek
d 6 n e mRetinbkdastom, Konjenital Glokom ve Konjediteataraktg i b i dogustan ol an
gor Ul ebil mektedir.

Kimlere, kimler tarafindan, hangi yontemlerle uygulanir?

103 ayli k bebeklere “Cocuk izlem Proé¢ogodohmemas.  k
kapsamdandeamudparke Bivek | EkmiI z1 yapfll raltiedstri.

1 3648ay !l 1 kl agroac uki | e He ki m), AilgHekirBi (AH)it nmir redg@oém(dAathBay e n e .
(baki1-6)kzl rEki z | refl eAileSa § Lt agl v aspal (AB@arldEANSevabol Testi
ilei | gi | i aileler@t@®amgaftimdareridmeessi niArS kucagi nd
me s a f dHAe embdl Testi ile gorme keskinligi testinin
gbstermeyen c¢cocuklI| acLEA Sambdl Bektigla 1i s tt1arrialfa rnadka nt eekvrdaer
i cindeydHBagr i1 | mal afergeevekifalkiesmast oOoghegi Eadle:
suretiyle verilmesi uygundur.

1 Cocukl arin 6 yas ya (taoch gwuas étil kine mlaecgaigni Eyarl
gor me tar amasHB’ \iktparlaafaakianrki rmi zi Craf afi bheal
da“LEA Sembol Testi i |l e il gi |l i ai |Qtlaerraef 1ehgdi&tnignd zv ekrai pl anter sl i
me s a f dBHAe $embbdl Testi il e kg8kmali gi testinin yapi |l ma
gobster meyiem aiolceulkd rairLBA&embdl Testideaalni stvidrair] atreaskt tiegki n
i cindeyd@&H@agr i1 | mal afergeeeki@akiestmast odcnealji Eder
suretiyle verilmesi uygundur.

T G6rme taramasinda direkt I st k kaynagi ol ar ak
bul undur mas:| zorunl u mal zemel eri nden 0 Aile p , a i
hekimlerince biriincikuba saahfA%ataedbld loorlTeaamat li €¢rya i s e
dai | sagl i k miudur |l 0guaitlaeg alie hidmine rt iemmé nz ieAlmd te r le &

hekimi LEA Sembol Testii n  zi mmet | endi gi AHB' den ayrmli1rke
et mek zoLEASedhmldiesni teslim etmeyen aile hekimleri

Tasi nir Mal Yénet mel i gi kapsaminda islem yapi |l
heki me il s adgltemin edifeicaktiiG d ziHtal 1+ k1 ar 1 uz malbkEA ar 1 ni
Sembol Testl eri ise gorev yapti kl ar kuruml ar c

Test yapilan yerin ozellikleri
Muayene ve testler,metacgtalinaeiah kil ¢ a AHBE b eymadpitee st a n
Sagl 1 g1 Mer k emelveruit niord a(l ASM)nda yapt I mal 1 dir.

Tarama metodlari, nasil uygulanacaklari ve nasil degerlendirilecekleri
1T G6z Mu a(gkebn'etlsal i rt i | di gi gi bi)

1 Kirmmuzi Refle Testi: Ortam opasiteleri ve refraksiyonial g i | i deger i bul gul ar
geni sl emesi ne i zin ver mek amacliyla 1|1 os bir 0
bebekteh cocylhk 48 0 kcm uzakt a, direkt oftal moskopu

1



aydi nl aafhedé& /hredbcekgung ! si1 nda durur. Mgaygdlgansiras
doktora yoénlendirilir. Her i ki pupilladan gel en
- Ortam opasitesi varsa o go6zden gelen refle si
- Sasil 1k varsa kayan goézde 1 s1 k dAyhras pawl ak ve
beraberindekayang 6 zd e a lgloizy otpeimae s &j i1 k gozl er Uz e
didsuturdul diagiunde tembel goéziun orta hatta gel med
sLEASembol Testi:i yi aydinlati |l m s odada (test vertikal ye
gun 1s1 g1 tercih edilir) anne c¢ocugu kucagina ot

cocugun bulundugu kol tuktadan/ryerGheme3 Ometer ec omaigalf
binokiul er ol ara® Gikia @ogdara& klegre)y | & n dgetirilimdsii r . Co
sonrasit c¢cocugun Oncd gsea§ ggizy ageoxkahres bhngoztlie ya d
ol dugu dur umdvicundng 6 ainnkapat mas.| sonr as | opogpiner | end
(sembol Gn) % 50 rsiilndeesni f(abdil)aemino leidriglb&@n duzeyde (
ol dugunka gkealrisri Ime bundan sonra alttaki sl raya geg¢
(Decimal) veya |l ogaritmik olarak (LogMAR) ol ar ak

Gorme Taramasinda takip edilecek basamaklar
0-3 ay bebekler36-48aycocuklbarwyavea TI kégi mddki s uyguladnacakoc uk | a
i sl emieilveEkKkEK3 dekisealal gr 1 kull anitl acaktir.

32 hafta ve altindaki tum prematidreler ve 1500 gr
RetinopatisiROP)a¢1 s1 ndan degerl endiril mek Uzere g6z muay
Retinobl ast om, Konjenital G Vegalaite mikayeedlarkbebellee atiient a | Ka
gdz hastali klari1 uzmanina sevk edil melidir.

Riskli Gruplar ve Sevk Kriterleri
a. Prematiiuarite
b. Serebral Palsi

c. Down Sendromul Bebek ve g¢ocuklarda yakini gor me
gel i si mi olumsuz etkilenmektedir.)

d Ailede g6bzde kayma, g6z tembelligi, 5"in 1U:

e. Met aboli k Hastal i1kl ar

f. Sensor itmir Klayibgi, 6zellikle Refsum Hastali g

g. Ail ede bebekli k ve ¢cocukl uk doénemi nde gl okc

h. Bebek vg a cocukt a kr akapd a dilsgliok latm@inmal ip,i t ozi s,
nazol akri mal kanal patol oj i si 0ykusid

i. Cocukta 0Qr disleksg otigmugch it ggie |l i si msel bozukl uk v

j Ail enin bebekz ymatdal ojoicsuiktal mgass1 ni1 disidnmes

Nerelere sevk edilecek?
AHt ar afmunadyaenne ve testler sonucunda suUuphel: gorul e

illerinde bulunarG 6 za sHt a lua rkd ralrar 1 thar, aga g Imes ldwularakpsevkge si  do
edilirler.(Ek-4).



EK-1

0-3 ay bebekler icin goz muayenesi akis semasi

[ OFTALMOSKOP ISIGI iLE BAKILDIGINDA ]

v
Gozler yapisal olarak Gozler yapisal olarak dogal degil
dogal ya da nistagmus ya da sasilik var

[ ISIK REAKSIYONLARINA BAK ]

Var ve Simetrik
simetrik degil

[ KIRMIZI REFLE TESTI

\ 4
Her iki gozde Her iki gézde )
var ve var ancak >
simetrik asimetrik J

Tek ya da iki
targ?ll yok J

A 4

4

(o)

32 hafta ve altindaki tim premattireler ve 1500 gram ve altinda dogan tiim bebekler 4. haftada
Prematire Retinopatisi agisindan degerlendirilmek lizere géz muayenesi icin sevk edilmelidir.

Retinoblastom, Konjenital Glokom ve Konjenital Katarakt stiphesi veya aile hikayesi olan
bebekler acilengdz hastaliklari uzmanina sevk edilmelidir.

Ayri1 ca:

Serebral palsi, Down Sendromu, genetik, metaltoékks t al 1 k var |l 1 g1, ail ede ko
hi k § yetinagblastonvarsayada | eni n bebegdin godzl eri ile i1 gildi
bebekler bir gbéz hastali klari wuzmanina sevk edil



EK-2

36-48 ay ¢ocuklar icin gérme muayenesi akis semasi

[ HIKAYE J

N N

< - - -
. “ Sistemik hastalik, kalitimsal
[ Hikaye dogal hastalik, sasilik ya da goz tembelligi
ya da diger goz hastaliklari igin aile
hikayesi ya da sikayet var

h 4 S
) s i
[ INSPEKSIYON 5| Pitoz, kapak ya da ioz
J anomalileri, sasihk,
nistagmus ya da kafa
- pozisyonu oldugunda
[ Dogal ] _

ISIK REAKSIYONLARI*

— | e

\ 4

[ Dogal simetrik ] [ ﬁgime;rrikgﬂ
uyari y )

e

r

KIRMIZI REFLE TESTi* ]

v v

(+) ve Asimetrik ya da tek/cift
| simetrik tarafli refle yok

\.

v

A 4

GORME KESKINLIGI TESTI
(Lea Sembol Testi ile)

¢ & A 4
[ Her iki gbzde ayr Her iki gbzde ayr ayri

| ayr 0,5 ve Uzerinde ] 0,5'ten %z ya dayiki gyc'jz

v arasinda 2 sira fark var

[ TAkip ]

*Oftalmoskop 15181 kullaniimalidir




EK-3
ilkégretim 1. siniflar icin gdrme muayenesi akis semasi

[ HIKAYE ]

Y y

( Sistemik hastalik, kalitimsal
hastalik, sasilik ya da goz tembelligi
ya da diger goz hastaliklari icin aile

hikayesi ya da sikayet var*

Hikaye dogal

A 4

\ '
INSPEKSIYON »| Pitoz, kapak ya da iﬁz
L J anomalileri, sasilik,

nistagmus ya da kafa
] g pozisyonu oldugunda

Dogal

P

«— | |

ISIK REAKSIYONLARI**

P

4

Dogalsimetrik] [ SZinat:.”;gﬁ

-

KIRMIZI REFLE TESTIi** ]

v

[ (+) ve Asimetrik ya da tek/cift |
| simetrik tarafli refle yok

A 4

h 4

GORME KESKINLIGI TESTI
(Lea Sembol Testi ile)

[ Her iki gozde ayri Her iki gozde ayriayri 0,7 )
| ayn 0,8 ve Uzerinde ve altinda vya da iki goz
v arasinda 2 sira fark var

[ 7takip |

*Ogrenme gliclligii, disleksi, otizm gibi gelisimsel sorunlar ve herhangi bir géz problemi nedeniyle
takipteyse (Gozlik kullanimi ve digerleri)
** Oftalmoskop 15181 kullaniimahdir



EK — 4 On Yiiz

................ GOZ HASTALIKLARI KLIiNiGINE

Ul us al Gér anma s | Progr ami i ¢cin degerlendirilen
............................... "ni nhar ama sonucunda suphel: bul unar ak
saptanmis olup, GOz Hastali1i kl ar Klinigi’ ' ne sevki
BEBEK/ COCUK Bi LGI LERI
Ad-1Soyad:i
Tarama Tarihi
Dogum Tari hi
Annesinin Ad-Soyad.i
Tar amani nAiley ap
Heki mli gi Bi
Sagl 1 g1 Mer k e
SEVK NEDENLERI
I-Ai lesinin sikayet.]i
22Ai |l ede hi kaye wvarl
3Sistemi k hikaye va
4Yapi! sal anomal il er
5Gor me kd<IEIAnIGIl il mi
61l s1 k reekksi yonu
7-K1rrmi z1 anomdlisie test
8Sasi 1l 1k / nistagmu
*Bu formda yer al ma
ekarte edil mis sayil
o

Aile Hekimi

Adi ve !

| mKa s e
Bu sevk formunun ar ka sayf asaldurgagak aildya \erilnseli velailea r 1 u
aractli1gryla Aile Hekimine génderil melidir.

GORME TARAMASI SEVK BELGESI



EK -4 Arka Yiiz

................ AILE HEKIMLIiGI BIRIMINE
Ul usal T&d&ramea s | P r koagpr saammgi 6nridiyggd mid n d e n deger Gémdi ri
Hast alKil Klndrgii mi ze sevkl e gel en ... ni.n .y.a.p.l.l.a.n... k

dedgerl endirmesinde;

KLINiK ON TANI
TEDAVERI LDI
GOZLUK VERI LD

TAKI P GEREKTI

NORMAL
NOTLAR:
o
Gz Hastali klari1 Uzmar
Adi ve Soyadil
| mKa s e
Busevkformwd ol dur ul arak aileye verilmeli ve aile arac



EK-5

COCUKLUK CAGINDAKI NORMAL GORME GELiSiMi

Normal Gorme Gelisiminde Gorme Yanitlar: ve Kapasitesi

1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
f
f
f
f
f
f
f
f
f

Ortamdaki 1sik degisikliklerini fark eder

Her iki gozle ayri ayri fiksasyon ve takip yapar

Objeyi devamli takip edebilme gelisir
Objelere dogru uzanmaya calisir
Cevreyi inceler

3-7ay
Bildigi ylzleri ve objeleri tanir

GOrme sahasina giren objeleri algilar ve takip eder

Yiiziine gelen objeye karsi goz kirpma refleksi gelisir

7.19 Go6z hareketleri ve yakina uyumu daha iyidir
- ay
Gozleri paraleldir

Uzaktaki objeleri gozlyle inceler
Diger kisilerin hareketlerini taklit eder
Renkleri ve sekilleri ayristirir

1-0

(¢4
@]

Gorsel hafiza siresi artmistir
Obijeleri renklerine gore ayristirir
Geometrik sekilleri birbiriyle birlestirir

Boyutlarina gére benzer sekilli objeleri eglestirir

Sozel olarak gorme keskinligi dlgulebilir
3p el o Her iki gbozde ayri ayri gérme keskinligi 0,5 ve tGzerindedir

Derinlik hissi ve renk algisi gelismistir

Sozel olarak gorme keskinligi dlgulebilir

Her iki gbozde ayri ayri gérme keskinligi 0,8 ve tzerindedir

Derinlik hissi ve renk algisi gelismistir




EK-6

COCUK GOZ SAGLIGI TARAMASINDA KULLANILMASI ONERILEN YONTEMLER

MUAYENE

5mboaT cltL[al!{L DOwWOY|[{9xY YwT¢OwT
t«a ! Serebral palsi, Down sendromu, metabolik
GRUPLARI hastalik, nérolojik hastalik sensorinéral isitme
0, 9bT5hi kaybi gibi viicut genelinde engel olusturan
My ! 0 herhangi bir hastalik varhigi
Dogum agirhgi< 1500gr ve 32 haftanin altinda
dogan bebekler (prematire retinopati riski)
Hikaye Ailede konjenital katarakt, retinoblastom,
metabolik veya genetik hastalik dykisu
Ailenin gozde kayma farketmesi
GOz, gz kapagi ve gevresinin Yapisal bozukluk (6rn: pitoz), tumorler (6rn:
inspeksiyonu dermoid kist, hemanjiom)
Gorme degerlendirmesi; fiksasyon
testi*, fiksasyon ve takip testi **, 3 aylik olmasina ragmen fiksasyon ve takip
9b T5h F || goze aniyaklasildiginda géz kirpma yapamiyorsa
23 AY (2 ay ve uzeri)
Gozlerin inspeksiyonu Fotofobi, kronik goz yasarmasi, capaklanma
Kaymf‘;\ mL'Jvayene5| (Kprnea tsik Sasilik, nistagmus varligi
reflesi ve 6rtme testi)
Goz hareketleri Hareket kisitlihg (parﬂalizi veya meka.ni!<~
kisithliklar), ekstraokuler kas dengesizligi
Pupil muayenesi (30 hafta ve Diizensiz pupil, zayif reaksiyon veya 151k
Uzerinde) reaksiyonunun olmamasi
Kirmizi refle testi Yok, beyaz donuk veya asimetrik
Dogum agirligi< 1500gr ve 32 haftanin altinda
dogan bebekler (prematiire retinopati riski)
Hikaye Ailede konjenital katarakt, retinoblastom,
metabolik veya genetik hastalik dykust
Ailenin gozde kayma farketmesi
Gorme degerlendirmesi; iyi gelismis
fiksasyon ve takip, oyuncaga veya Bunlari yapamiyorsa
yemege uzanma
GOz, goz kapagi ve gevresi Yapisal bozukluk (6rn:pitoz), timorler
inspeksiyonu (6rn:dermoid kist, hemanjiom)
3A¥o ! Gozlerin inspeksiyonu Fotofobi, kronik gz yasarmasi, capaklanma
(36 AY) Kayma muayenesi (Kornea itk Sasllik, nistagmus varligi
reflesi — Hirschberg ve 6rtme testi) Bas egme, bas cevirme, bas sallama
Go2 hareketleri Hareket kisithligi (paralizi veya mekanik
kisithhklar)
Pupil muayenesi Diizensiz pupil, yavas reaksiyon veya reaksiyon
olmamasi
Kirmizi refle testi Yok, beyaz donuk veya asimetrik
Fundus muayenesi (oftalmoskopi) O“ptik sinir, makgla, periferik retina patolojileri
(6rn: optik atrofi)




EK-6(d ev pme
COCUK GOZ SAGLIGI TARAMASINDA KULLANILMASI ONERILEN YONTEMLER

MUAYENE

5mb9aT >

ltL[a!{L

Hikaye

DOWOY[{9+Y YwTeowT

GOz, goz kapagi ve gevresi
inspeksiyonu

Gorme degerlendirmesi: LEA
sembolleri ile gérme keskinligi
degerlendirilmesi

Her iki gbzde ayri ayri gérmeler 0.5 in altinda
ise

Gozler arasinda 2 sira gérme farki (gérme
keskinligi ne olursa olsun)

reflesi — Hirschberg ve 6rtme testi)

' .
° ; 0 0 Gazlerin inspeksiyonu Okdiler hastalik varhig
!
Kayma muayenesi (Kornea 1sik Sasilik, nistagmus varhg
reflesi — Hirschberg ve 6rtme testi) Bas egmel ba§ cevirme, ba§ sallama
G2 hareketleri Hareket kisithligi (paralizi veya mekanik
kisithliklar)
Pupil muayenesi Duizensiz pupil, yavas reaksiyon veya reaksiyon
olmamasi
Kirmizi refle testi Yok, beyaz donuk veya asimetrik
Hikaye
GOz, gbz kapagi ve gevresi
inspeksiyonu
. . . . Her iki gbzde ayri ayri gérmeler 0.7 ve altinda
Gorme degerlendirmesi: LEA ise
sembolleri ile gorme keskinligi . . .
degerlendirilmesi Gozler aurasmda 2 sira gérme farki (gérme
keskinligi ne olursa olsun)
Gozlerin inspeksiyonu Okdler hastalik varhgi
C ,-M~n 'l Kayma muayenesi (Kornea isik Sasilik, nistagmus varhg

Bas egme, bas cevirme, bas sallama

GOz hareketleri

Hareket kisitliligi (paralizi veya mekanik
kisithhklar)

Pupil muayenesi

Duizensiz pupil, yavas reaksiyon veya reaksiyon
olmamasi

Kirmizi refle testi

Yok, beyaz donuk veya asimetrik

Fundus muayenesi (oftalmoskopi)

Optik sinir, makula, periferik retina

patoalojileri

*Fiksasyon testi: Bebe k|l erde gérme fonksiyonunun (fiksasyon
Dogumdaan 3s.onhraftadan itibaren ol mas:] gereken ve b
i cin gozletri tekak elkskklkaplsaypnaggkaamatyamnckbleik oyunce
ylzine fiksasyon yap! bBbegwpymaldearje dadeadgyal gndeéeni ki s
farketme sorulabilir veya degerl endirilebilir Ay
kapatarak cevap vermesi veya bir obje bebegin yiz
tepkisi verip vermedi gi degdgerlendirilir

**Fiksasyon ve yumusak takip (smooth pursuit testi) : Bebeklerde fiksasyonun santral (makuler) olup

ol madi grnit degerl endirmek ic¢cin yapili1r Gozler t

kikloyuncak
2.aydansonrah er i

K i

10

vV e ysaa §ide hateletrettiriive yakigd @ n k si yonu
gtekerliut ak e bt ekap mas.|

bekl

degerl endi

enir



EK-7

LEA SEMBOL TESTi

11



