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OZET

Kronik sigara i¢iminin okiiler hemodinami iizerine olan etkilerini incelemek amaciyla 44 sigara icen
ve 44 sigara igmeyen saglikli bireyde renkli Doppler goriintiileme yontemiyle oftalmik arter. santral
retinal arter ve kisa posterior silier arterin muayeneleri yapildi. Maksimum sistolik hiz, diastol sonu
hiz, ortalama hiz o6lgiildii; rezistivite indeksi ve pulsatilite indeksi hesaplandi. Sigara icenlerde of-
talmik arterin diastol sonu hiz ve ortalama hiz: 6lgiildii. Sigara igenlerde rezistivite indeksi ve pul-
satilite indeksi degerleri ile kisa posterior silier arterin maksimum sistolik hiz ve ortalama hiz de-
gerlerinin, sigara igmeyenlere gore istatistiksel olarak anlamli derecede farkliliklar gosterdigi
saptanmugtir (p<0.05). Kronik sigara i¢iminin okiiler hemodinami iizerine olan bu etkilerinin, goziin
ozellikle damarsal patolojilerinde bir risk faktorii oldugu goz 6niinde bulundurulmahdir.

ANAHTAR KELIMELER : Kronik sigara icimi, Okiiler hemodinami, Renkli Doppler gériintiileme

SUMMARY
THE EFFECTS OF CHRONIC SMOKING ON OCULAR HEMODYNAMICS

In order to investigate the effects of chronic smoking on ocular hemodynamics, 44 smokers' and 44
non-smokers' ophthalmic artery central retinal artery and short posterior ciliary artery, were exa-
mined by color Doppler imaging technique. Peak systolic velocity, end diastolic velocity, average
velocity were measured and the resistivity index, pulsatility index were calculated. End diastolic ve-
locity, average velocity, resistivity index and pulsatility index values for ophthalmic artery and peak
systolic velocity, average velocity values for short posterior ciliary artery in the smokers were sig-
nificantly different from those of the non-smokers (p<0.05). The effects of chronic smoking on the
ocular hemodynamics, determined in this study, should be considered as a risk factor especially in
the vascular pathologies of eyes. Ret-vit 1999; 7: 230-237.

KEYWORDS : Chronic smoking, Ocular hemodynamy, Color Doppler imaging

GIRiS ' gara dumamnin icerdigi 4000°den fazla kim-
Sigara iciminin zararh etkilerinin giderek yasal bilesen icerisindeki en nemli zararli et-

daha cok anlagilmast sigara ile ilgili ca- kenler olan tanecik halinde bulunan nikotin ve

lismalarin yogunlagmasina neden olmustur. Si- gaz halinde bulunan karbon monoksit, si-

garanin viicuttaki hemodinamik etkilerine ara-
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glandin uyarilmasina baglh olarak katekolamin
salimmim artirarak vazokonstriiksiyona yol
acar. Vazokonstriiksiyon kan akim hizimi azal-
tir, nabiz sayisinda ve sistemik kan basincinda
artis olt1§turur.3'6 Karbonmonoksit ise he-
moglobine olan yﬁksek afinitesi ile oksijenin
hemoglobine baglanarak dokulara tagmmasini
engeller ve bdylece mikrovaskiiler ‘sistemin

perfiizyonunda ve oksijenizasyonunda azal-.

maya neden olur.2?

Sigara i¢imi gesitli organlarda kan akimini
farklt bigimde etkilemektedir. Ornegin sigara
icimi serebral ve koroner kan akiminda akut
bir artisa sebep olurken, cilt ve plasenta kan
akiminda azalmaya sebep olmaktadir. Bu fark-
lilifin sigara dumanindan sistemik olarak ab-
sorbe edilen kimyasal bilesenlerin mik-
tarlarinin  farkli olmasindan ve/veya lokal
metabolik ve vaskiiler etkilerinin tiim or-
ganlarda ayni olmamasindan kaynaklandif
belirtilmektedir. 7

Bu caligma sigara i¢iminin okiiler he-
modinami iizerindeki etkilerini incelemek
amaciyla planlandi. Bunun igin tiim viicuttaki
vaskiiler yapilarda oldugu gibi okiiler ve or-
bital dokulardaki hemodinamik degisikliklerin
kalitatif ve kantitatif degerlendirilmesinde de
noninvaziv, giivenilir, kargilagtinlabilir ve tek-
rarlanabilir bir goriintiileme yontemi olan
Renkli Doppler Goriintiilleme (RDG) Kkul-

k812 gigara icen ve igmeyen insanlarda

lanilara
okiiler dolasimdaki hemodinamik degisiklikler

kargilagtirildi.

GEREC ve YONTEM

1.6.1997-1.1.1998 tarihleri arasinda Goz
Hastaliklar1 Anabilim Dal1 ile Radyoloji Ana-
bilim Dal: tarafindan ortaklaga gerceklestirilen
bu prospektif calisma kapsamma Goz Has-
taliklar1 Poliklinigine bagvuran ve en az bir
yildan bu yana giinde bes adetten fazla sigara

icen saglikli 44 olgu ile aym yas grubunda si-
gara igmeyen saglikli 44 olgu alindi.

Tiim olgularin anamnezleri alinarak gérme
keskinligi degerleri, gozigi basinclart 0l-
¢iilmiig, fundoskopik ve biyomikroskopik mu-
ayeneleri yapilmigtir. Okiiler hemodinamiyi et-
kileyebilecek herhangi bir okiiler ve sistemik
hastalig1 olan veya lokal ya da sistemik ilag
kullanan olgular ¢alisma kapsami disinda tu-
tulmustur. Sigara igen olgularin RDG mu-
ayenesinden en az 45 dakika Once sigara ig-
memeleri saglanmugtir.

Kan akim hiz ol¢timleri, (Eccocee-340A,
Toshiba, Tokyo) Doppler ultrasonografi cihazi
ile 5-8 MHz multifrekans lineer prob kul-
lanilarak ve aymi hekim (MK) tarafindan ger-
ceklestirilmigtir. Gozler kapali, bag 30° flek-
siyonda, sirt iistli yatar pozisyonda iken. kapali
goz kapaklan lizerine jel siiriilerek goze basi
uygulamadan Oftalmik Arter (OA), Santral
Retinal Arter (SRA), Kisa Posterior Silier
Arter (KPSA) muayeneleri yapildi. Maksimum
sistolik hiz (MSH), diastol sonu hiz (DSH) ve
ortalama hiz (OH) degerleri 6l¢iildii.

Rezistivite Indeksi (RI)=(MSH-DSH)/MSH,
Pulsatilite Indeksi (PI)=(MSH-DSH)/OH
hesaplandi.

Olgularin sadece sag gozleri incelendi.
RDG muayenesi boyunca her 5 dakikada bir
saptanan kalp atim hizinin ortalamasi ve mu-
ayenenin 20. dakikasinda olgiilen sistolik ve
diastolik kan basinci degerleri kaydedildi.

Sonuglarin istatistiksel analizinde Student-t
testi kullamldi.

BULGULAR

Ya§lar1‘ 23-60 arasinda (ort. 34.45+9.62)
olan ve 1 yildan uzun siiredir sigara icen 3'i
kadin, 41'1i erkek toplam 44 olgu ve yaglar 23-
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Tablo 1.  Sigara igen ve igmeyen olgularmn sistolik ve diastolik kan basinglart ve kalp atim uzi ve standart
sapma degerleri.
Sigara icen Sigara icmeyen p
Sistolik kan basinct (mm Hg) 11.95+1.82 11.14+1 30 0.017+
Diastolik kan basinct (mm Hg) 7.45x1.00 7.36x1.24 0.71
Kalp atim hizi ( /dk) 76.68+10.70 78.50+7.62 0.36

* istatistiksel olarak anlaml

62 arasinda (ort. 33.55+9.45) olan sigara ig-
meyen 4'ii kadin, 401 erkek toplam 44 bireyin
sag gbzli calisma kapsamina alindi. Olgularin
kalp atim hizi, sistolik ve diyastolik kan ba-
sinct ile ilgili veriler Tablo 1'de gos-
terilmektedir.

Sigara icen ve i¢gmeyen olgularin yas or-
talamalar arasinda istatistiksel agidan anlamli
faklilik saptanmadi (p<0.05). Sigara igilen
grupta bireyler giinde 6-40 (ort. 21.05+8.87)
adet olmak tizere 1-43 (ort. 15.36£10.55) yil-
dan beri sigara icmekte idiler. Sigara icenlerin
sistolik kan basinglarinin sigara igmeyenlere
gore istatistiksel olarak anlamlh diizeyde daha
yiiksek oldugu (p=0.017), diastolik kan basinci
degerleri arasinda ise anlamli farklibik ol-
madigt  (p=0.71) goriildii. Sigara icenlerin
kalp atim hizlarmin, sigara igmeyen gruba
gore daha diigiik olmasina ragmen, farklilik is-
tatistiksel agidan anlamlilik tagimamakta idi
(p=0.36).

Sigara icen ve igmeyen grubun OA, SRA,
KPSA'larindan elde edilen MSH, DSH, OH,
RI, PI degerleri ile istatistiksel sonuglar Tablo
2’de gosterilmektedir.

Kontrol grubunda OA'dan elde edilen
MSH, DSH, OH degerleri ile KPSA'dan elde
edilen MSH ve OH degerleri sigara igen grup-
takilerle kargilagtinidiginda sigara icen ol-
gularin kan akim hizlarinin istatistiksel olarak

anlaml diizeyde daha yiiksek oldugu goriildii
(p<0.05). Her iki grubun SRA'dan elde edilen
kan akim hizlan ile KPSA'dan elde edilen
DSH degerleri arasinda istatistiksel agidan an-
laml: farklihiga rastlanmadi (p<0.05). Pi ve Ri
degerleri agisindan karsilastirildiginda ise sa-
dece OA'ya ait PI ve RI degerleri kontrol gru-
buna gore istatistiksel olarak anlaml derecede
diisiik bulundu (p<0.05).

TARTISMA

Kronik sigara ig¢iminin sistemik vaskiiler
yapida bir takim hemodinamik degisikliklere
neden oldugu bilinmekle birlikte okiiler do-
lagim iizerindeki hemodinamik etkileri hak-
kinda bilinenler ¢ok azdir. 2 14

Sigara i¢imi ile kan akiminda ortaya ¢ikan
degisiklikler, nikotinle birlikte arteriyel kar-
bondioksid basincinda meydana gelen de-
gisiklikle de iliskilidir.” Karbonmonoksid, tii-
tiiniin tam yanmamasi sonucu ortaya ¢ikar ve
sigara dumaninin % 2-6'sim olusturur'3. Si-
gara dumaniyla karbonmonoksid alimi art-
tiginda kan karboksihemoglobin diizeyi artar.’
Sigara igmeyenlerde karboksihemoglobin dii-
zeyi % 0.1-0.5 arasinda iken sigara icenlerde
bu diizey % 10-15'lere ulagmaktadir. +13

Karbonmonoksidin hemoglobine olan afi-
nitesi oksijene gore ¢ok daha yiiksek ol-
dugundan sigara i¢imi esnasinda absorbe edi-
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Tablo 2. Sigara icen ve igmeyen grubun OA, SRA, KPSA lerinden elde edilen MSH, DSH, OH, RI, PI'nin

standart sapma ve “p” eger!erf ;
Sigara icen Sigara icmeyen P

OA

MSH 40.90+7.23 37.41+8.29 0.038*

DSH 11.56+3.59 9.41+2.32 0.000*

OH 20.41+4.05 17.86+3.98 0.004*

PI 1.47+0.26 1.600.16 0.007+

RI 0.72+0.06 0.75+0.03 0.003*
SRA

MSH 12.05+2.54 11.91£1.91 0.78

DSH 4 .00+0.96 4.14+1.03 0.52

OH 6.41+1.28 6.50+0.95 0.71

PI 11.30£0.29 1.29+0.19 0.16

Ri 0.67+0.05 0.65+0.06 0.18
KPSA |

MSH 13.73+2.03 12.77+1 .52 0.014%

DSH 5.05+0.89 4.68+0.88 0.057

OH 8.00+1.29 7.32+0.98 0.007*

PI 1.12+0.18 1.13£0.23 0.84

RI 0.64+0.08 0.63+0.06 0.45

* istatistiksel olarak anlamh

len karbonmonoksid kandaki oksihemoglobin
diizeyini diigiirerek hemoglobinin oksijen ta-
sima kapasitesini ve dokulara ulagan oksijen
miktartn: azaltmaktadir!15, Nitekim Jensen
ve ark. sigara igiminden 30-50 dakika sonra
dahi subkutanoz dokudaki oksijen seviyesinin
diizeyde diisiik
tarru§1ard1r16. Dokularin oksijen gereksini-

anlaml1 oldugunu sap-

mini karsilamak i¢in nisbi oksijen diigiikliigii-

niin etkileri siiresince kompansatuar bir me-
kanizma olan vazodilatasyon devreye girer ve
kan akim hizi artar.”s'® Oksijen eksikligine
karsi ¢ok duyarli olaa okiiler dokularda da
ayni gekilde lokal hipoksi okiiler kan akiminda

degisiklige yol agar.ls b

Sigara i¢iminin vaskiiler yapi tizerindeki et-

- kileri sigara aligkanligi olan bireyler ile ol-
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mayan bireyler arasinda farklilik gostermekte-
dir. Sigara aligkanlhigr olmayan olgularda si-
gara icimi esnasinda, onkol wvaskiiler di-
rencinde artig geligirken, sigara bagimlilarinda
belirgin degisiklik olugmadig1 gosterilmistir'8.
Langhans ve ark. sigara i¢cmeyen 10 saglikh
olgunun 10 gozii ile sigara icen 9 saglikli ol-
gunun 9 gozii iizerinde yaptiklari c¢a-
lismalaninda, 5 dakika boyunca maske ile da-
kikada 6 litre % 100 oksijen verilmeden
hemen 6nce ve sonra retina ve optik sinir ba-
sinda kan akimini scanning lazer Doppler hiz-
metre ile Slgmiisler ve sigara icen grupta is-
tatistiksel acidan anlamh diizeyde daha fazla
olmak iizere her iki grupta kan akim hizlarinda
oksijen solunumundan sonra belirgin azalma

oldugunu saptarm§lard1r.4

Sigara iciminin vaskiiler sistem iizerindeki
akut ve kronik dénem hemodinamik etkileri
farklilik gostermektedir.®!'3 Morecraft ve ark.
ik sigara igimini takiben 30 dakika boyunca
digital arterlerde arteriyel kan akiminin % 60
azaldigimt Doppler hizmetre ile saptamislar-
dir.'? Bornmyr ve ark. sigara i¢ciminin mak-
simum etkin oldugu .45 dakikalik donemde
hem termografi hem de lazer Doppler hizmetre
yontemiyle parmakta kan akimim azalttiin
gostermiglerdir.” ‘

Rojanapongpun ve ark. sigara aligkanhiginin
dikkate alinmadig: 18 glokomlu, 8 normal ol-
guda bir sigaranin ihtiva ettigi nikotinin 1/3
kadarinin bile erken donemde transkranial
Doppler ultrasonografi ile saptanan oftalmik
arter kan akim hizin artirdigini, laser Doppler
hizmetre ile saptanan parmak kan akim hizini
azaltifmy  saptagtic 14 Robinson ve ark.
mavi alan entoptik fenomeni ile yapilan ca-
lismada sigara iciminin akut etkisiyle makiiler
kapiller 16kosit akiminin arttigim1 saptamislar
ve bu artist sistemik olarak absorbe edilen kar-

bon monoksidin retinadaki metabolik et-
kilerine baglamislardir.” Morgado ve ark. di-
abetli olan ve olmayan olgularda sigara ici-
minin erken donemde retinal kan akimini
azaltugini laser Doppler hizmetre ile sap-
tamlglardlr.1 Kaiser ve ark. kronik sigara icen
olgularda son sigara iciminden en az bir saat
sonra RDG ile OA’daki kan akim hiziarini, si-
gara igcmeyenlerdekine gore daha yiiksek de-
gerlere ulastigini saptarmislardir. '

Sigara i¢imiyle erken donemde goriilen he-
modinamik degisiklikler sempatik sinir sis-
teminin aktivasyonuna baglanmstir®. Otonom
sinir sisteminin (OSS) retina dolasimindaki
rolii tam olarak bilinmemekle birlikte, gozii

- besleyen damarlarin  ekstraokiiler kisminda

OSS reseptorlerinin oldugu fakat intraokiiler
kissmda bu reseptorlerin olmadify ileri sii-
riilmektedir!®. Bu nedenle ozellikle OA. ni-
kotinin aracilik ettifi erken donem he-
modinamik degisikliklere duyarhdir.! Geg
donemde goriilen hemodinamik degisiklikler
ise paradoksal yanitlar veya damar endotelinde
meydana gelen disfonksiyon ile agrklanmaya
g:al|§1lr111§t1r.13

Calismamizda sigara icen grupta OA ve
PSA'nin MSH, DSH, OH, PI ve RI de-
gerlerinin kontrol grubuna goére daha yiiksek
oldugu goriildii. SRA'da ise MSH, DSH, OH,
PI ve RI degerlerinin kontrol grubuna gére de-
gisiklik gostermedigi saptandi.

Okiiler hemodinami 6&lgiimlerinde hiz de-
gerlerinin _ inceleme esnasinda gesitli  fak-
torlerden etkilenebilecegi, patolojilerin sap-
tanmasinda PI ve RI degerlerinin daha giive-
nilir oldugu ortaya konmustur. PI ve Ri de-
Ferlerindeki artig, vaskiiler yatak direncindeki

artigin  bir gdstergesi olarak kabul edil-
20,21

mektedir.
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Sigara i¢iminin okiiler damarlarda zaman
icinde farkli hemodinamik etkiler gostermesi
kompansatuar bir mekanizma olan okiiler oto-
regiilasyon mekanizmas: (ORM) ve sempatik
sinir sisteminin etkileri ile ac;lklanabﬂir.4 Bi-
lindigi gibi otoregiilasyon metabolik  ih-
tiyaclara gore dokularin gereksinim duydugu
kan akimimi saglama veya diger bir ifade ile
perfiizyon basmcinin degistigi durumlarda do-
kularin ihtiyaci olan kan akimin devamh sabit

' Okiiler kan akim-

tutma mekanizmasidir.
larinin otoregiilasyonu c¢ok geligmigtir. Vii-
cudun diger vaskiiler yapilar ¢esitli nedenlerle
tonusunu ¢ok hizli degistirebilirken, okiiler da-
.marlar bu esnada olusan vazospazmdan et-
kilenmezler. Regiilasyon mekanizmalar1 de-
gisen kosullara ragmen okiiler kan akimim
sabit tutmaya gah;nr.lo Bunun gozdeki bir yan-
simast da, arteriyel oksijen konsantrasyonun-
daki degisime karsilik retina sirkiilasyonunda
gozlenen yanittir.! ORM’de etkin faktorlerden
biri de lokal metabolitlerdir. Lokal me-
tabolitler oksijen, karbondioksit, pH diizeyleri
vasitas1 ile ORM’de etkili olurlar. ORM'yi
olusturan vazokonstriiktor ve vazodilatator
mekanizmalarin vaskiiler yapilar iizerindeki
etkileri birbirlerini dengeleme yolundadir ve
mekanizmalardan birinin bozulmas: digerleri
tarafindan kompanse edilmeye c¢alisilir. Re-
tinal dolagimdaki karbondioksit ve oksijen par-
siyel basinglarnt ORM yardimu ile retinal kan
akimi tlizerinde diizenleyici etkiye sahiptir.
ORM tiim vaskiiler yatak iizerinde ayni etkiye
sahip degildir. ORM PSA’larda, optik sinir ba-
sinda, retinal arterlerde farkli giicte ve farkh
etkiye sahiptir.!©

Sigara i¢ciminin ekstraokiiler damarlar igin-
de en fazla OA'da hemodinamik degi§fk1iklere
neden oldugunu gozlemledik. Sigara tir-

yakilerinde sigara igilmeyen dénemde OA'nin
kan akim hizlarinda bizim de saptadigimiz bu
artts muhtemelen absorbe edilen Kkar-
bonmonoksidin metabolik ctkilerine veya geg
donemde endotele bagimli veya bagimsiz en-
dojen vazodilatatorlerin etkisiyle izah edi-

lebilmektedir.”-13-22

SRA'min OA’ya gore sigara i¢iminin ct-
kilerine karsi daha az duyarli olmas ve kontrol
grubu ile kargilagtirildiinda sigara igenlerin
SRA'larindaki hemodinamik degisikliklerin
anlamli farklilik gostermemesi, retinal da-
marlarin sempatik innervasyonun direkt ctkisi
altinda olmamasina ve intraokiiler damarlarda
daha giiclii olan ORM'ye bagh olabilir. Ni-
tekim Morgado ve ark. da retinal damarlarin
otoregiilatuar mekanizma dolayisiyla sigaranin
erken donemdeki vazokonstriiktor ve ge¢ do-
nemdeki vazodilatator etkilerine karg1 daha di-
rencli oldugunu belirtmigtir.! PSAda oto-
regiilasyon mekanizmasindan etkilenmekte-
dir.?3

Calismamizda sigara kullanan olgularn sis-
tolik kan basinci degerlerinin sigara kul-
lanmayan olgulara nazaran istatistiksel a¢idan
anlamli diizeyde daha yiiksek oldugu goriildii.
Sigara igen olgularda ge¢ donemde dahi sis-
temik kan basincinin yiiksek olarak devam ct-
mesi sigara iciminin kronik etkilerine bagli
olarak vaskiiler regiilasyonda olusan bo-
zuklugun bir gostergesi olarak kabul edil-
mektedir.* Sigara dumaninda, arteriyel hasar
olusturarak vaskiilopatiye neden olan kom-
ponent kesin olarak bilinmemekle birlikte. ni-
kotin ve karbonmonoksitten siiphelenilmekte-
dir.!® Sigara icimi esnasinda artan kalp atim
hiz1 30. dakikadan sonra azalarak bazal de-
gerine kadar iner.” Caligmamizda sigara icilen
grupta kalp atim hizinin daha diigiik bulunmas
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nikotinin absorbsiyonuyla erken dénemde or-
taya ¢ikan kalp atim hizindaki artisin, yerini
ge¢ donemde paradoksal olarak azalmaya bi-
rakmasiyla acgiklanabilir. Sigara aligkanliginin
diger bir ©nemli o6zelligi de tolerans ge-
lisgimidir. Genellikle diizenli olarak sigara
icenlerde kalp atim hiz1 artigina kargsi hizla to-

lerans ge]i§mektedir.24’25

Sigara iciminin okiiler hastaliklardaki ro-
liinii ortaya ¢ikarmak i¢in konuyla ilgili yeni
calismalarin artarak devam etmesi gerekli-
dir.4-26 Sigaranin damar sistemi iizerindeki et-
kileri, glokom, yasa bagli makiilar dejenere-
sans, anterior iskemik optik noropati gibi eti-
yopatogenezleri heniiz tam olarak ay-
dinlatilamams okiiler patolojilerin risk fak-
torleri arasinda sigara i¢iminin de kabul

edilmesine yol agmugtir.

Calismamizda da sigara iciminin eks-

traokiiler damarlarda hemodinamik de-

gisikliklere neden oldugunun saptanmasi,
goziin vaskiiler yapisi ile ilgili patolojilerde si-
gara i¢giminin olumsuz etkilerinin géz oniinde
bulundurulmas: gerektigini telkin etmektedir.

KAYNAKLAR

|. Morgado PB, Chen HC, Patel V, Herbert L, Kohner
EM: The acute effect of smoking on retinal blood flow
in subjects with and without diabetes. Ophthalmology
1994,101:1220-6.

2. Yildinm N, Bagmak H, Ozer A, Topbag S: Diabetik,
retinal ven dal obstriiksiyonlu ve normal bireylerde si-
garamin  okiiler kan akimuina etkisi. T Klin Oft
1997.6:183-7.

3. Cryer PE, Haymond MW, Santiago JV, Shah SD:
Norepinephrine and epinephrine release and adrenergic
mediation of smoking-associated hemodynamic and me-
tabolic events. New Engl J Med 1976,295:573-7.

4. Langhans M, Michelson G, Groh MIM: Effect of bre-

athing 100 % oxygen on retinal and optic nerve head ca- °

pillary blood flow in smokers and non-smokers. Br J
Ophthalmol 1997,81:365-9.

5. Bornmyr S, Svensson H: Thermography and laser-
Doppler flowmetry for monitoring changes in finger
skin blood flow upon cigarette 'smoking. Clinicul Physi-
ology 1991,11:135-41.

6. Burgener E, Mooser V, Waeber B, Porchet M, Gar-
daz JP, Nussberger J, Brunner HR: Calcium entry bloc-
kade attenuates the acute blood pressure rise induced by

cigarette smoking. J Cardiovascular Pharmacology
1988.12(Suppl.6):8126-30.

7. Robinson F, Petrig BL, Riva CE: The acute cttect of
cigarette smoking on macular capillary blood tlow in
humans. Invest Ophthalmol Vis Sci 1985,26:609-13.

8. Goh KY, Kay MD, Hughes JR: Orbital colour Dopp-
ler imaging in nonischemic optic atrophy. Oph-
thalmology 1997,104:330-3.

9. Aburn NS, Sergott RC: Orbital colour Doppler ima-
ging. Eye 1993,7:639-47.

10. Turagh ME, Bardak Y: Glokom ve renkli Doppler
goriintiilleme. T Klin Oft 1995 4:167-75.

11. Akyol N, Kiikner §: Oftalmolojide yeni bir tani yin-
temi: renkli Doppler gorintileme. T Oft Gaz
1994 24:488-93.

12. Ozdemir H, Giiven D: Renkli Doppler géz ult-
rasonografisi. MN Oft 1994 4:383-91.

13. Kaiser HJ, Schoetzau A, Flammer I: Blood flow ve-
locity in the extraocular vessels in chronic smokers. BrJ
Ophthalmol 1997 81:133-5.

14. Rojanapongpun P, Drance SM: The effects of ni-
cotine on the blood flow of the ophthalmic artery and
the finger circulation. Graefe’s Arch Clin Exp Oph-
thalmol 1993,231:371-4,

15. Von Restorff W, Hebisch S: Dark adaptation of the
eye during carbon monoxide exposure in smokers and
nonsmokers. Aviat Space Environ Med 1988,59:928-31.

16. Jensen JA, Goodson WH, Hopf WH, Hunt TK: Ci-
garette smoking decreases tissue oxygen. Arch Surg
1991,126:1131-4.

17. Langham ME, Farrell RA, O’Brien V, Silver DM,

Schilder P: Blood flow in the human eye. Acta Oph-

thalmol 1989,67(Suppl.191):9-13.

18. Brunnel P, Girerd X, Laurent S, Pannier B, Safar M:



Ret-vir 1999; 7 : 221-228

Acute changes in forearm haemodynamics produced by *

cigarette smoking in healthy normotensive non-smokers
are not influenced by propranolol or pindolol. Eur J
Pharmacol 1992, 42: 143-6.

19. Morecraft, R., Falls, S., Blair, WF, Brown TD,
Gable RH: Acute effects of smoking on digital artery
blood flow in humans. J Hand Surg 1994,19A:1-7.

20. Ersanli D, Balekim C, Unal M, Giilecek O, Ki-
zilkaya E, Yilmazkurt E: Yasa bagh makiiler de-
jencresansta  okiiler hemodinami. T Oft Gaz
1996 26:328-32.

21. Burns PN: Interpreting and analyzing the Doppler
examination. Taylor JWK, Burns PN, Wells PNT, edi-
tors. Clinical applications of Doppler ultrasound. Se-
cond edition Raven press. New York. 1995. Chapter 4.
pp. 55-98.

22. Cclermajer DS, Sorcnsen KE, Georgakopoulos D,
Bull C, Thomas O, Robinson J, Deanfield JE: Cigarette

smoking is associated with dose-related and potentially
reversible impairment of endothelium-dependent di-
lation in healthy young adults. Circulation 199388
(part 1):2149-55.

23. Schmetterer L, Wolzt M, Salomon A, Rheinberger
A, Unfried C, Zanaschka G, Fercher AF: Effect of isop-
roterenol, phenylephrine, and sodium nitroprusside on
fundus pulsations in healthy volunteers. Br J Oph-
thalmol 1996,80:217-23.

24. Lee BL, Benowitz NL, Jacob P: Influence of to-
bacco abstinence on the disposition kinetics and cffects
of nicotine. Clin Pharmacol Ther 1987 .41:474-9.

25. Gelisken F, Ertiitk H: Sigara iciminin gz i¢i ba-
sincina erken dénemdeki etkisi. TOD. Kongre Biilt 1990
s: 328-32.

26. Klein BEK, Klein R, Ritter LL: Relationship ot drin-
king alcohol and smoking to prevalence of open-angle
glaucoma. Ophthalmology 1993,100:1609-13.



	yazı11+1.tif
	yazı11+2.tif
	yazı11+3.tif
	yazı11+4.tif
	yazı11+5.tif
	yazı11+6.tif
	yazı11+7.tif
	yazı11+8.tif

