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ABSTRACT

Amacg: Desen elektroretinogram testinin (PERG) seanslar arasi,
gézler arasi ve bireyler arasi normal degisebilirlik oranlarini
saptamak.

Gerec ve Yéntem: Seanslar arasi degisebilirligi saptamak icin Gger
gin ara ile 22 bireyin sag gézlerinin PERG kayitlari yapildi.
Gézler arasi ve bireyler arasi degisebilirlik iin ise 32 bireyin 64
g6z calismaya alindi. Sag ve sol gézden yapilan PERG kayit-
lari degerlendirilerek gézler arasi degisebilirlik, sag gézlerden
alinan degerler kullanilarak bireyler arasi degigebilirlik oranlari
belirlendi. Degisebilirlik hesaplamasi hem ‘yizde’ cinsinden
hem de ‘degisebilirlik katsayisi’ cinsinden belirlendi. Yizde
cinsinden degigebilirlik oranlari iki kayit arasindaki fark birinci
kayit degerine bélinerek elde edildi. Degisebilirlik katsayisi ise
standart sapmanin ortalamaya oranidir.

Bulgular: Tim degerlendirmelerde en yiksek degigebilirlik oranla-
ri P50 amplitidlerinde ve en dusik degisebilirlik oranlari ise
P50 latanslarinda saptandi. P50 amplitidiinde seanslar arasi,
gézler arasi ve bireyler arasi ‘degisebilirlik katsayilari’ sirasi ile
%37.1, %39.2 ve %28.2 iken P50 latansi icin bu oranlar sirasi
ile %11.0, %13.6 ve %6.4 olarak saptand.

Sonug: Elde ettigimiz degisebilirlik oranlari PERG’nin hem rutin
klinik uygulamalarinda hem de elektrofizyolojik ¢alismalarda
normal degisebilirlik oranlarinin farkinda olmamizi zorunlu kil-
maktadir.

Anahtar Kelimeler: Desen elektroretinogram, tekrar iretilebilirlik,
degisebilirlik.

Purpose: To investigate inter-session, inter-ocular and inter-indivi-

dual variability of pattern electroretinogram (PERG).

Materials and Methods: PERG recordings of 22 right eyes of 22

subjects were recorded three days apart. PERG recordings of
the 64 eyes of 32 subjects were made for assessing inter-indi-
vidual and inter-ocular variability. Inter-ocular variability was
determined by the difference between right and left eye recor-
dings and inter-individual variability was determined by using
right eye recordings. Variability calculations were made with
two different methods, ‘variability percentile’ and ‘coefficient
of variability’. Variability percentile is the ratio of the absolute
difference between two recordings to the first recording. Coef-
ficient of variability is the ratio of standart deviation to mean.

Results: Regarding all evaluations, the highest variability ratios

were determined for P50 amplitudes and the lowest ratios were
determined for P50 latencies. While inter-session, inter-ocular
and inter-individual variabilities for P50 amplitude were 37.1%,
39.2%and 28.2%in terms of ‘coefficient of variability’, these
ratios were 11.0%, 13.6%and 6.4%for P50 latency.

Conclusion: The variability ratios that we found in this study neces-

sitates regarding normal variability ranges of pattern electrore-
tinogram, both in routine clinical applications and in electrop-
hysiologic studies.
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GiRiS

Desen elektroretinogram (PERG) siyah-beyaz renk-
li satrang tahtasi seklindeki bir desen uyari sonucunda
ortaya cikan retina yanitini ifade etmektedir. PERG ma-
kila ve gangliyon hiicre fonksiyonlarinin objektif olarak
degerlendirilmesinde kullanilan bir klinik testtir. PERG
amplitod olarak oldukca kicik bir sinyaldir ve kayde-
dilmesi diger elektrofizyolojik tetkiklere gére daha fazla
hassasiyet gerektirmektedir.! Uluslararasi Elektrofizyolo-
ii Toplulugu (ISCEV) PERG kayd: igin izlenmesi gereken
rehber metnini yayinlamigtir ve uygulayicilarin tavsiye
edilen standartlara uymalarini desteklemistir.2

ISCEV, PERG uyarisinin yuksek kontrastli ve dugik
frekansli (<6 degisim/sn) bir satrang tahtasi deseni ol-
masini tavsiye etmektedir. Bu uyari sonucunda elde edi-
len retina yanitinda (Grafik 1) énce pozitif P50 ve sonra
negatif N95 dalgasi mevcuttur. Bir cok kiside baslangicta
kicUk bir N35 dalgasi da elde edilebilir. ISCEV tavsiye-
lerine uyuldugunda P50 dalgasinin amplitodi tipik ola-
rak 2.5-5.0 uV (mikrovolt) ve N95 amplittdi ise 3.5-6.5
uV'dur.!

PERG testinin normal degisebilirligi 6zellikle herhan-
gi bir terapdtik etkinligin izlenmesinin esas alindigr ve/
veya bir hastalik progresyonunun takip edildigi durum-
larda anlam kazanmaktadir. Calismamizin amaci PERG
testinin seanslar arasi, goézler arasi ve kisiler arasi degi-
sebilirligini ortaya koymaktir.

GEREC VE YONTEM
Calisma plani

Calisma prospektif randomize olarak planlandi.
Caligmaya alinma ve ¢alismadan gikarilma kriterleri su
sekilde belirlendi.

Calismaya alinma kriterleri

1. Refraksiyon kusuru harig herhangi bir géz hasta-
higinin bulunmamasi. (sferik esdeger dikkate alindiginda
en fazla =1 dioptri olmasi)

2. Pupilla anomalisi ya da anizokori bulunmamasi.

3. Gérme keskinliginin her bir géz igin dizeltmeli ya
da dizeltmesiz 10/10 dizeyinde ya da Uzerinde olmasi.

4. Denegin calismaya katlmaya istekli olup test so-
nuclarindan ikincil bir kazang beklentisi olmamasi.

P50

Grafik 1: Tipik bir PERG dalgasi.

Calismadan c¢ikarilma kriterleri ise sunlardir

1. Sigara, alkol yani sira test sonuclarini etkileye-
bilecek ilag, protetik cihaz ya da elektromanyetik alan
olusturan cihaz kullanimu.

2. Sistemik bir hastaliginin olmasi ve/veya strekli
ilac kullanimi.

3. Uygulamada vuyumsuzluk (tahammolsozlok vb)

Caligma iki grup birey Gzerinde yapildi. Seanslar
arasi degisebilirlik icin 22 bireyin 22 sad g6z0 (birinci
grup) ve gézler arasi ve bireyler arasi degisebilirligin
ortaya konmasi igin ise farkli 32 bireyin 64 g6z0 (ikinci
grup) calismaya alindi. Seanslar arasi degisebilirlik icin
ilk kayitlar ginon 15.00-16.30 saatleri arasinda, ikinci
kayitlar ilk kayittan 3 gin sonra yine ayni saatler arasin-
da yapildi. Gozler arasi ve bireyler arasi degisebilirligin
ortaya konmasi igin ikinci grup bireylerin énce sag ve
sonra sol gézlerinin PERG kayitlari yapildi.

PERG kayd

PERG kaydi icin Roland-Consult RETIPORT™ (Al-
manya) cihazi kullanildi. Dawson-Trick-Litzkow (DTL) tipi
lif elektrodlar her iki gézin alt konjunktival forniksine
yerlegtirildi. Bu islem icin topikal anestezi uygulanmad.
Elektrodlarin yerlerinden hareket etmesini en aza indir-
mek icin dig kantisin 1 cm lateralinde yapigkan bir bant
ile deriye sabitlendiler. Deri elektrodlarinin (referans ve
toprak elektrodlari) yerlestirilmesinden énce ilgili bal-
geler temizleyici jel ile silindi ve sonra yapistirici jel ile
yapiskan hale getirildiler. Referans elektrotlar dig kanti-
sin 2 cm digina, toprak elekirodu ise alina yerlestirildi.
Referans ve toprak elektrodlar arasindaki direncin en
fazla 5 kQ (kilo-ohm) olmasina ézen gésterildi. Elektrod
yerlestirilmesinden sonra birey 1 metre éniinde bulunan
ekrandaki hareketli satrang tahtasi seklindeki desenlerin
ortasinda bulunan fiksasyon noktasina bakarken PERG
kaydi yapildi. Siyah ve beyaz kareler arasindaki Michel-
son kontrasti [(Lmax-Lmin)/(Lmax+Lmin)] %99, desen
degisim hizi 3 Hz, desen biyikligi 1 derece idi. Ampli-
fikasyon sisteminin frekans araligi 1-100 Hz'e ve artefakt
red sistemi 20 uV’a ayarlandi. Once sag gézin, sonra
sol gézin kaydi yapildi. Kaydedilmeyen géz 151k gegirme-
yen bir kapama ile kapatildi.

Veri Analizi

Degisebilirlik analizi iki ydntem kullanilarak yapild:.
YUzde (%) cinsinden degisebilirlik oranlari ve degisebilir-
lik katsayisi (DK).

Birinci yéntemde; seanslar arasi degisebilirlik icin
ikinci seansta sad gdézden elde edilen PERG degerleri
(P50 latans, N95 latans, P50 amplitid, N95 amplitid)
ile birinci seansta elde edilen degerler arasindaki mut-
lak fark ilk seansta elde edilen degere bslindi ve yizde
(%) cinsinden degisebilirlik oranlari hesaplandi. Gézler
arasi degisebilirligin ortaya konmasi igin sol ve sag géz
arasindaki fark, sag gézden elde edilen degere bélindi
ve ayni sekilde yUzde cinsinden degisebilirlik oranlari be-
lirlendi. Bireyler arasi degisebilirlik hesaplanirken ikinci
grupta sag gdzden elde edilen degerler kullanildi. Her
bir PERG parametresi icin elde edilen %95 given arali-



Ret-Vit 2006;14:289-293

291

1.BIREY
P50
1.SEANS
P50
2.SEANS
P50 LAT. N95LAT. P50 AMP.
1.seans 50 2 3.97 4.55
2.seans 49 o3 3.81 6.19
DK(%) 1 2 3
% 2 3 a

95 AMP.

3.BIREY

WW

PS0
P50LAT. N95LAT. P50AMP. 95AMP.
49 96 2.84 4.12
50 20 3.23 5.49
1 5 9 20
6 14 33

Grafik 2: 1. ve 3. bireylerin her iki seansa ait PERG parametrelerinin mutlak degerleri ve seanslar arasi degisebilirlik katsayisi ve
yiuzde (%) cinsinden degisebilirlik oranlari gérilmektedir (lat: latans, amp: amplitod, latanslar milisaniye, amplitodler mikrovolt

cinsindendir.)

ginin Ust ve alt sinirlari arasindaki fark alt sinir degerine
bslindU ve bireyler arasi degisebilirligin normal Gst siniri
‘y0zde (%)’ cinsinden belirlendi.

ikinci yontemde ise degisebilirlik tespiti icin DK de-
gerleri hesaplandi. DK standart sapmanin ortalamaya
oranini ifade eder. Her bir birey icin énce bireysel DK
degeri ortaya konuldu. Seanslar arasi degisebilirlik icin
her iki seansta elde edilen ve gézler arasi degisebilirlik
icin sag ve sol gdzden elde edilen degerlerin ortalama ve
standart sapmalari hesaplandi. Bireyler arasi degisebilir-
lik igin ise ikinci grupta sag gézden elde edilen degerle-
rin ortalama ve standart sapmalari esas alindi.

istatistiksel analizler SPSS 10.0 istatistiksel paket
programi (SPSS Inc., Chicago, lllinois, USA) kullanilarak
yapildi.
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Grafik 3: Her bir bireye ait seanslar arasi yizde cinsinden de-
Jisebilirlik oranlari.

SONUCLAR

Grafik 2'de P50 amplitodi esas alindiginda seans-
lar arasinda 1. ve 3. bireylere ait PERG dalgalari géril-
mektedir.

Her bir bireye ait seanslar arasi yuzde (%) degisim
oranlari Grafik 3'de gérilmektedir.

Gézler arasi degisebilirliklere ait her bir bireyin yiz-
de (%) degisim oranlari Grafik 4'de gérilmektedir.

Seanslar arasi ve gézler arasi kayitlarda elde etti-
gimiz PERG parametrelerine, yizde degisim oranlarina
ve DK degerlerine ait ortalama degerler Tablo’da géril-
mektedir. YUzde ve DK degisebilirlik oranlarina ait de-
gerler mutlak degisebilirlik degerleridir.

Bireyler arasindaki degisebilirlik degerlendirildigin-
de DK degerleri P50 latansi, N95 latansi, P50 ampliti-
di ve N95 amplittdi icin sirasi ile %6.4, %7.8, %28.2
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Grafik 4: Her bir bireye ait gézler arasi yizde cinsinden degi-
sebilirlik oranlari.
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Grafik 5: Seanslar arasi, gézler arasi ve bireyler arasi degi-
sebilirlik oranlarinin DK cinsinden %95 given araliklarinin
Ust sinirlar.

ve %20.9'dur. Yizde cinsinden ise bu oranlar sirasi ile
%25.4, %31.9, %151.1 ve %104.3'dir.

Grafik 5'de DK degeri acisindan seanslar arasi, géz-
ler arasi ve bireyler arasi degisebilirlik oranlari birbirleri
ile kiyaslanabilmektedir.

Grafik 6'de ise yizde cinsinden degisebilirlik oran-
larinin karsilaghrilmasi gérolmektedir.

TARTISMA

Bu calismada degisim oranlarinin belirlenmesi ama-
ayla %95 given arahdi esas alindiginda en ytksek degi-
sebilirlik oranlari ttm kargilagtrmalarda (seanslar arasi,
gdzler arasi ve bireyler arasi) P50 amplitidlerinde bulun-
mustur. Yizde cinsinden kargilagtirildiginda (Grafik 6) bu
oran seanslar arasi degisebilirlik icin %37,7, gézler arasi
degisebilirlik icin %76,9 ve bireyler arasi degisebilirlik icin
ise %151,1'dir. Yani her iki géz arasinda tek bir seansta
elde edilen P50 amplittd farkliigi, ayni gézden degisik
zamanlarda elde edilen farklliktan daha yUksektir. Bi-
reyler arasindaki yUksek degisebilirlik oraniise (%151,1)
bir bireyden elde edilecek degerin bagka bireylerden ne
kadar farkli olabilecegini anlatmaktadir. Dolayisiyla uni-
lateral patolojilerde patolojik gézden kaydedilen PERG
dalgasinin yas- ve cinsiyet- uyumlu normal toplum de-
gerinden ziyade o kisinin saglam gézinden elde edilen
degerler ile kargilagtirlmasi daha isabetli olacaktir.

En kigUk degisiklikler ya da en biytk tekrar Ureti-
lebilirlik oranlart ttm karsilastirmalarda P50 latansinda
saptanmigtir. Yizde cinsinden karsilagtirldiginda (Grafik
6) seanslar arasinda P50 latansinin %95 given aralidi-
nin Ust sinin %18,3, gézler arasinda %21,3 ve bireyler
arasinda ise %25,4'dir.

PERG klinik uygulamalarda makila ve gangliyon

1601
1404
120

100 B p50 latans
801 B n95 latans
601 O p50 amplitiud
407 On95 amplitud

20

seanslar arasi gozler arasi bireyler arasi

Grafik 6: SYUzde cinsinden degisim oranlarina ait %95 given
araliklarinin Gst sinirlari.

hucrelerinin iglevselliginin  degerlendirilmesinde kulla-
nilmaktadir. Yaygin retina hastaliklarinda makila tu-
tulumunun olup olmadigi ya da bu grup hastaliklarda
makUla iglevselliginin takibinde ve glokom gibi gangli-
yon hicrelerinin etkilendigi durumlarda PERG testi klinik
degerlendirmelerde yardimcidir. Bu durumlarda PERG
testi kullanildiginda yukarida bahsettigimiz oranlarin di-
sindaki degiskenliklerin anormal oldugunu hatirlatmak
isteriz. Ayrica bu konularda yapilacak klinik ¢caligmalarda
PERG testinin bu yuksek sayilabilecek degisebilirlik oran-
larinin yanliglikla istatistiksel farkliklara yol agabilecegini
ve bu durumun géz éninde tutulmasi gerektigini dugi-
nUyoruz.

Odom ve ark.’lar® P50 amplittdUnin seans ici (elek-
trodlarin ayni yerlerinde kalarak ardi ardina iki kayit ya-
piimasi) degisebilirliginin DK degerini %5-8 arasinda ve
Bartel ise* bu degeri %30 seviyelerinde bulmuslardir. Se-
anslar arasi degisebilirlik calismalarinda bu oranlardan
daha yUksek degisebilirlikler bulunmustur. Halopigian ve
ark.® seanslar arasinda amplittdlerde %30-67 oraninda
degisebilirlik oranlari saptamiglar ve PERG testinin klinik
kullaniminda dikkatli olunmasi gerekliligini vurgulamig-
lardir. Bu yUksek degisebilirlik oranlari muhtemelen re-
ferans elekirodun yerlesim yerinden kaynaklanmighr. Bu
aragtirmacilar referans elektrodunu sakaga yerlegtirmis-
lerdir. En uygun referans elektrod lokalizasyonu dig kan-
tUsdUr ve ISCEV bunu tavsiye etmektedir. Ayrica amplittd
miktarinin referans elekirod pozisyonuna bagli oldugu
da bilinmektedir.® Prager ve ark.” kullanilan elektrodun
cinsine bagh olarak %14-21 arasindaki oranlardan bah-
setmiglerdir. Bu aragtirmacilar DTL elektrodu kullanildi-
ginda %8.5 ve altin yaprak elekirodlar kullanildiginda ise
%15 oraninda degisebilirlik bulmuglardir.

Seanslar arasi (Ortalama=SS)

Gézler arasi (Ortalama=SS)

PERG
parametreleri 1. seans 2. seans DK % Sag goz Sol géz DK %

P50 latans 51.4+3.2 50.5+2.6 2.9+3.4 4.1+5.1 50.9+3.3 51.7+3.6 4.3+3.7 6,3+5.7
N95 latans 95.4x9.2  96.2+8.2 5.4x4.7 7.8+x7.3 96.3+7.7 98.6+7.8 6.0x4.7 8.8+x7.0
P50 amplitod 3.4x0.7 3.3x0.6 9.6x8.4 13.0£9.2 3.3x0.9 3.4x0.8 13.3£10.4 21.0%19.7
N95 amplitod 4.9+0.9 4.7+1.3 13.9+£9.3 18.3%x12.2 4.9+1.0 5.0=1.0 10.2+9.44  14.7x12.7

Tablo: Seanslar ve gdzler arasi degisebilirlikler.
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Regresyon analizi siklikla kullanilmasina ragmen
tekrar Uretilebilirligi 6lgmek igin uygun bir ydntem degil-
dir. ‘Tekrar Uretilebilirlik katsayisi’” daha iyi bir yéntemdir,
ancak her iki test sonucu birbirine cok yakin ise standart
sapma icerisinde kaybolmaktadir. Bu yizden degisebilir-
lik katsayisi (DK=standart sapma/ortalama) degisebilir-
ligi ifade etmek igin en uygun yéntemdir. Jacobi ve ark.®
tekrar Uretilebilirligi test etmek amaciyla uygun bir yén-
tem olmamasina ragmen regresyon analizini kullanmig
ve PERG'nin tekrar Gretilebilirliginin ve klinik degerinin
dustk oldugunu vurgulamiglardir. Otto ve Bach® Jaco-
bi ve ark. regresyon analizi kullanarak bulduklar 2-4
faktérlok yuksek seanslar arasi degisebilirlik oranlarinin
muhtemelen disitk uyar sayisina (50 uyar) baglh oldu-
gunu bildirmiglerdir.

Calismamizda elde ettigimiz DK oranlari (Grafik
5) ile yizde oranlari (Grafik 6) arasindaki énemli farkli-
liklar (8rnegin bireyler arasindaki degisim orani DK cin-
sinden %28,2 iken yUzde cinsinden %151,1 oranindadir)
mevcuttur. DK standart sapmanin ortalamaya oranidir ve
ilgili oldugu veri dagiliminin degiskenligi hakkinda bilgi
vermektedir. Seanslar arasi ya da gézler arasi degise-
bilirligin normalligi sorgulandiginda yizde degisebilirlik
oranlarinin kullanilmasinin klinik kullanimda daha isa-
betli olacagini disiniyoruz.

PERG sinyali olduk¢a diustk amplittdltdir ve cev-
resel gUrUltG ve bireye ait artefakt nedenleri (sik sik géz
kiroma gibi) arttikca degisebilirlik oranlari da artacaktr.
Bartel ve ark.* seans i¢i %30’luk DK orani muhtemelen
dustk sinyal/gurihtt oranindan kaynaklanmighr.* Otto
ve Bach® ortalama N95 amplittd oranini 5.8+1.4 uv
bulmusglar ve Bartel ve arkadaglarinin bulduklan diosik
amplitod oranlarinin (1.7+0.42 uV) yiksek sinyal/giril-
t0 oraninin bir sonucu olabilecegini belirtmiglerdir.

Sonug olarak sunu sdyleyebiliriz: PERG sinyali olduk-
¢a duglk amplittdli oldugundan degisebilirlige neden
olabilecek géz kirpma, dugik uyar sayisi kullanilmasi,
kullanilan elektrodlarin lokalizasyonu gibi teknik neden-
ler ortadan kaldinlarak tekrar Gretilebilirligi artirlabilir.
Calismamizda buldugumuz degisebilirlik oranlar litera-
torde bulunan degerlerle kargilaghrilabilir oranlardadir.
Biz bu degerlerin PERG'nin klinik degerinin sorgulanma-
sini gerektirmedigini dUsiniyoruz.
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