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Cocuklar i¢in 6zel gereksinim raporunda g6z hastaliklarinin rol
The role of ophthalmology in the special needs report for children
Emine Kaya Glner Duygu inci Bozbiyik

Saglik Bilimleri Universitesi, izmir Tepecik Egitim ve Arastirma Hastanesi, G6z Hastaliklari Klinigi,
izmir, Turkiye

oz

Amag: Cocuklar igin 6zel gereksinim raporu (COZGER) almak (izere bagvuran hastalarin géz
hastaliklari agisindan ayrintili verilerini sunmak ve rapor igin basvuran her hastada oftalmolojik
muayenenin gerekli olup olmadigini degerlendirmek amaglanmistir.

Gereg ve Yontem: Hastanemiz saglik kuruluna COZGER almak amaciyla 01 Haziran 2022-31 Aralik
2022 tarihleri arasinda basvuran tim hastalar retrospektif olarak incelenmistir. Bagvuran tim hastalar
g6z hastaliklari uzmani tarafindan muayene edilmis olup 6zel gereksinim raporu degerlendirmesi
30692 sayili Resmi Gazete'de yayinlanan COZGER Yénetmeligi'ne gore yapimistir. Hastalarin
cinsiyeti, yasl, oftalmolojik agidan 6zel gereksinim durumu ve tanilari kaydedilmistir.

Bulgular: Calismaya dahil edilen 1026 olgunun %601 erkekti. Olgularin %94,4’Gnln oftalmolojik
acidan 6zel gereksinimi yok iken %2,5’sinde 6zel gereksinim, %Z2’sinde belirgin 6zel gereksinim,
%?2’inde 6zel kosul gereksinimi mevcuttu. Olgularin sadece 269'u herhangi bir gz hastaligi tanisi
alirken en sik goérilen tanilar sirasi ile refraksiyon kusuru (%16,95), strabismus (%5,06) ve
ambliyopiydi (%1,94). Ozel gereksinim raporu alan hastalar arasinda ise en sik refraksiyon kusuru
(%1,07), optik atrofi (%0,77) ve kaltsal retina distrofisi (%0,77) izlendi. Refraksiyon kusuru olan bu
gruptaki hastalardan 10’unda ilave g6z hastaligi mevcuttu.

Sonug: Literatlirde kisitl sayida mevcut olan 6nceki calismalara goére oftalmolojik agidan 6zel
gereksinim gerekliligi ve erken taninin gok dnemli oldugu ambliyopi calismamizda daha ytksek oranda
tespit edilmistir. COZGER bagvuru ve muayenelerinin iyi bir sekilde analiz edilip dogru planlama
yapilabilmesi, toplum sagligi Uzerine etkilerinin degerlendirilebilmesi icin ¢ok merkezli ¢alismalara
intiyac vardir.

Anahtar Sozcukler: Cocuk, ¢cocuklar icin 6zel gereksinim raporu, géz hastaliklari.

ABSTRACT

Aim: This study aimed to present the ophthalmologically detailed data of the patients who applied for
the special needs report for children (SNRFC) and evaluate whether an ophthalmological examination
is necessary for each patient who applied.

Materials and Methods: All patients applied to the health board of our hospital between June 01,
2022, and December 31, 2022, to receive SNRFC were retrospectively examined. An ophthalmologist
examined the patients, and the evaluation for the SNRFC was performed according to the SNRFC
Regulation published in Official Gazette No. 30692. Patients' gender, age, special needs regarding
eye diseases and diagnoses were recorded.

Sorumlu yazar: Emine Kaya Guner

Saglik Bilimleri Universitesi, izmir Tepecik Egitim ve
Arastirma Hastanesi, Géz Hastaliklar Klinigi, izmir, Tiirkiye
E-posta: dr.emine_kaya@hotmail.com

Basvuru tarihi: 09.06.2023 Kabul tarihi: 17.108.2023

136


https://orcid.org/0000-0002-7035-9241
https://orcid.org/0000-0003-3889-4030

Results: Of the 1026 cases included, 60% were male. While 94.4% of the cases did not have special
needs regarding ophthalmology, 2.5% had special needs, 2% had specific special needs, and 1% had
special condition needs. Only 269 of the cases were diagnosed with any eye disease, and the most
common diagnoses were refractive error (16.95%), strabismus (5.06%) and amblyopia (1.94%).
Among patients with SNRFC, refractive errors (1.07%), optic atrophy (0.77%), and hereditary retinal
dystrophy (0.77%) were the most common diagnoses. Ten patients had additional eye disease in this

group with refractive errors.

Conclusion: Compared to previous studies, which are limited in number, a higher rate of the
necessity of special needs regarding ophthalmology and amblyopia in which early diagnosis is crucial
were determined in our study. Multi-center studies are needed to analyze the applications and
examinations of SNRFC well, properly plan, and evaluate the effects on public health.

Keywords: Child, eye diseases, special needs report for children.

GiRiS

Engellilik, dogustan ya da edinsel olarak herhangi
bir nedenle bedensel, ruhsal, zihinsel ve sosyal
yeteneklerin yetersiz olmasi, normal yasama
katlamama, yasamin gereklerine uyamamadir
(1). Ozel gereksinimi olan gocuklar ise kronik
bedensel hastaligi, gelisimsel, davranissal ya da
duygusal zorlugu veya riski olan ve yasitlarinin
gereksinimlerinin  Otesinde  ihtiyaglari  olan
cocuklardir (2,3). Tirkiye istatistik Kurumu Saglik
Arastirmasi 2020 verilerine gére Tlrkiye'de 2-14
yas arasindaki c¢ocuklarin %2,2’sinin gorme
acisindan 6zel gereksinimleri vardir (4).
Ulkemizde, saglik kurullarinca diizenlenen
raporlara gére kisinin kazanacagi haklar
mevzuatlara gére belirlenmektedir. Cocuklar igin
Ozel Gereksinim Degerlendirmesi Hakkinda
Yoénetmelik (COZGER), 20.02.2019 tarihinde
yurirlige girmistir (5). Bu ydnetmelikte butincil
yaklasim hedeflenerek; gocuklarin ozel
gereksinimlerinin degerlendirilebilmesi igin hizmet
ici egitim alan COZGER vyetkili hekimi
tanimlanmistir. COZGER vyetkili hekimi; g¢ocuk
saghgr ve hastaliklari ana dal ya da yan dal
uzmani olmalidir. COZGER kurulu; gocuk saghg
ve hastaliklari ana dal ya da yan dal branglari,
g6z, kulak burun bogaz, ¢ocuk cerrahisi, gocuk
norolojisi, cocuk ve ergen ruh saghgi, fiziksel tip
ve rehabilitasyon, ortopedi ve travmatoloji
uzmanlik dallarindan en az 4 uzman hekim, kurul
bagkani ve COZGER vyetkili hekimi olmak lizere 6
daimi Uyeden olusur. Saglik kuruluna basvuru
sekli COZGER yonetmeliginde acik sekilde
belirtilmistir. Cocuk izlemini yapan ilgili hekimin
degerlendirmesi  sonucu COZGER  yetkili
hekimine ydnlendirilebilir. izleyen hekim yoksa
dogrudan COZGER yetkili hekimine bagvurup
onun degerlendirmesi sonucu saghk kuruluna
bagvurabilir. Fakat, ¢odu hastanede g¢ocuk
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herhangi bir hekim tarafindan
degerlendiriimeden, yasal vasisi tarafindan
dogrudan saglik kuruluna basvurabilmektedir.

Calismamizda COZGER igin saglik kuruluna
basvuran tim hastalarin verileri taranarak;
oftalmolojik agidan 6zel gereksinim durumlarinin
ve ayrintili tanilarinin sunulmasi, ayrica rapor igin
basvuran her hastada oftalmolojik muayenenin

gerekli olup olmadiginin arastiriimasi
amaglanmistir.
GEREG ve YONTEM

izmir Saglik Bilimleri Universitesi Tepecik Egitim
Arastirma Hastanesi saglik kuruluna COZGER
almak amaciyla 1 Haziran 2022-31 Aralk 2022
tarihleri arasinda bagvuran 1026 hasta ¢alismaya
dahil edilmistir. Calisma igin izmir Saglik Bilimleri
Universitesi Tepecik Egitim Arastirma Hastanesi
Etik Kurulu'ndan etik kurul onayr alinmistir.
(Tarih: 03.05.2023 Karar No: 2023/04-10).
Calisma, Helsinki Deklarasyonu Prensiplerine
uygun olarak yapilmistir. COZGER disinda yas
tespiti, durum bildirir raporu, nakil iglemleri gibi
basvurular arastirmaya dahil edilmemistir.

Bu 1026 hastanin hepsi g6z hastaliklari uzmani
tarafindan muayene edilmistir. Hastalarin verileri
geriye donuk olarak taranarak cinsiyetleri, yaslari,
oftalmolojik agidan 6zel gereksinim durumlari ve
tanilar kaydedilmistir. Klasik muayene yontemleri
ile gorme  keskinligi  degerlendirilemeyen
cocuklarda yonetmelikte belirtildigi gibi fiksasyon
ve takip, digerlerinde ise en iyi dizeltiimis gérme
keskinligi  (EIDGK) bakilmigtir. Ayrica tim
hastalara 6n segment ve fundus muayeneleri
yapilmigtir.

Hastalarin g6z hastaliklari 6zel gereksinim raporu
degerlendirmesi, 20 Subat 2019 tarihli 30692
saylll Resmi Gazete'de yayinlanan COZGER
Yoénetmeligi'ne goére yapilmistir. Yonetmelikte
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hastaliklar ve 6zel gereksinim alanlari kilavuzu
Ek-2'de, mevzuatla uyum arandiginda
kullanilacak tablo ise Ek-3'te bulunmaktadir (5).
Elde edilen verilerle SPSS v24.0 kullanilarak
istatistiksel analiz  yapilmistir (IBM  Corp.,
Armonk, New York, USA). Degiskenlerin normal
dagihma uygunlugu gorsel (histogram ve olasilik
grafikleri (PP Plot)) ve analitik yontemlerle (n>50
oldugu icin Kolmogorov-Smirnov testi ile)
incelenmistir.  Tanimlayici  analizler sayisal
degiskenler igin normal dagilma durumlarina gére
ortalama + standart sapma veya ortanca
(minimum-  maksimum) degerleri  seklinde
verilmistir. Normal dagilan sayisal degiskenler t-
test veya Anova testi ile karsilastirilirken, normal
dagilmayan degiskenler Mann- Whitney U testi
veya Kruskal-Wallis testi ile karsilastiriimistir.
Kategorik veriler sayisal ve yuzde olarak
verilmistir. Kategorik verilerin karsilastiriimasi igin
Pearson ve ki-kare testleri kullaniimistir. Elde
edilen p degerinin 0,05 altinda saptanmasi
istatistiksel olarak anlamli kabul edilmistir.

BULGULAR

Calismamiza saglik kuruluna basvuran 410u
(%40) kiz, 616’si (%60) erkek olmak uzere
toplam 1026 olgu dahil edildi. Olgularin yas
ortancasi 96 ay (min-maks:3-210) idi. Engellilik
yonetmeligine goére olgularin 969'unun (%94,4)
oftalmolojik agidan &ézel gereksinimi (OG) yok
iken 26'sinda OG (%2,5), 21’inde (%2) belirgin
dzel gereksinim (BOG), 10'unda (%1) 6zel kosul
gereksinimi (OKG) mevcut idi. Olgularin 409'u
(%39,9) vizyon ifade edemiyordu. Godrme
keskinligi ifade edebilen olgularda, EIDGK her iki
gbzde ortanca 20/20 idi [min-maks: P(-)P(-)
(projeksiyon ve persepsiyon yok) -20\20].

Olgularin sadece 269'u (%26,2) herhangi bir g6z
hastaligi tanisi almigtir. En sik goérilen g6z
hastaliklar ise sirasi ile refraksiyon kusuru ve
akomodasyon bozukluklari (%16,95), strabismus
(%5,06), ambliyopi (%1,94), nistagmus (%1,26),
optik atrofi (%0,87), kalitsal retina distrofisi
(%0,87) ve prematur retinopati sekeli (PR sekeli)
(%0,87) idi. Diger goérilen hastaliklar ise kolobom
(%0,77), konjenital katarakt (%0,58), gelisimsel
katarakt (%0,48), ptozis (%0,38), mikroftalmi
(%0,38), santral kaynakh fiksasyon olmamasi
(%0,38), afakik glokom (%60,29), korneal nefelyon
(%0,19), enlklee g6z (%0,19), duane retraksiyon
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sendromu (%0,19), evisere g6z (%0,09) ve
travmatik  katarakt (%0,09) idi (Tablo-1).
Refraksiyon kusuru ve akomodasyon bozuklugu
olan hastalardan 24’U ilaveten strabismus, 19'u
ambliyopi, 6’s1 nistagmus, 5'i PR sekeli ve 2’si
retina distrofisi tanisi almisti. Mikroftalmi olan 4
hastanin 3 tanesinde ayrica iris ve koroid
kolobomu mevcuttu. Konjenital katarakt sebebi ile
opere olan 3 hastada ise afakik glokom
gelismisti. Strabismus izlenen 52 hastadan
29unda esotropya, 20’sinde ekzotropya ve
3’Unde vertikal sasilik mevcuttu. Ambliyop olan
hastalarin ise 15’inde anizometropik ambliyopi,
4’iinde izoametropik ambliyopi ve 7Tinde
strabismik ambliyopi izlendi.

Oftalmolojik agidan 6zel gereksinim raporu alan
57 hasta detayli incelendiginde ise hastalarin
11'inde  (%1,07) refraksiyon  kusuru ve
akomodasyon bozuklugu, 8’inde (%0,77) optik
atrofi, 8’inde (%0,77) kalitsal retina distrofisi,

7’'sinde (%0,68) nistagmus, 6’sinda (%0,58)
konjenital katarakt, 5’inde (%0,48) kolobom,
4’inde (%0,38) mikroftalmi, 4’linde (%0,38)

santral kaynakl fiksasyon kaybi, 3’Unde (%0,29)
PR sekeli, 3'inde (%0,29) afakik glokom, 2’sinde
(%0,19) eniklee g6z, 2'sinde (%0,19)
strabismus, 2’sinde (%0,19) ambliyopi, 1’inde
(%0,09) evisere gdz, 1’inde (%0,09) travmatik
katarakt, 1’inde (%0,09) gelisimsel katarakt ve
1'inde (%0,09) korneal nefelyon mevcuttu (Tablo-
1). Refraksiyon kusuru ve akomodasyon
bozuklugu tanisi alan hastalardan 3 tanesi ek
olarak nistagmus, 2 tanesi ambliyopi, 2 tanesi
strabismus, 2 tanesi retina distrofisi ve 1 tanesi
PR sekeli tanisi almisti. Mikroftalmi olan 4
hastanin 3 tanesinde ayrica iris ve Kkoroid
kolobomu mevcuttu. Konjenital katarakt sebebi ile
opere olan 3 hastada ise ilaveten afakik glokom
mevcuttu.

Oftalmolojik agidan 6zel gereksinim olmasi ile
cinsiyet arasindaki iliski anlamh degilken,
herhangi bir g6z hastahdl tanisi almasi ile
cinsiyet arasindaki iligki anlamli idi (sirasiyla p=
0,53; p=0,036). Calismamizda herhangi bir tani

alma orani erkeklerde daha ylksek oranda
bulunmustur. Oftalmolojik agidan Ozel
gereksinimi olmasi veya tani almasi ile yas

arasindaki iligki istatistiksel agidan anlaml degildi
(sirasiyla p=0,527; p= 0,581).
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Tablo-1. Basvuran butiin hastalardaki géz hastaliklari tani dagilimi ve oftalmolojik agidan 6zel gereksinim alan

hastalar arasindaki tani dagilimi

Goz Hastahgi Hasta sayisi (ylizde) Ozel gereksinim alan hasta sayisi (yiizde)

Refraksiyon kusuru ve akomodasyon 174 (16,95) 11 (1,07)

bozuklugu

Strabismus 52 (5,06) 2(0,19)

*esotropya 29

*ekzotropya 20

*vertikal sasilik 3

Ambliyopi 20 (1,94) 2(0,19)

*anizometropik 15

*izoametropik 4

*strabismik 1

Nistagmus 13 (1,26) 7 (0,68)

*albinizm 1

Optik atrofi 9 (0,87) 8 (0,77)

Kalitsal retina distrofisi 9 (0,87) 8 (0,77)

Prematdir retinopati sekeli 9 (0,87) 3(0,29)

Kolobom 8 (0,77) 5(0,48)

*Iris kolobomu 2

*iris+koroid kolobomu 4

*koroid kolobomu 1

*koroid+optik disk kolobomu 1

Konjenital katarakt 6 (0,58) 6 (0,58)

Gelisimsel katarakt 5(0,48) 1(0,09)

Ptozis 4 (0,38) -

Mikroftalmi 4 (0,38) 4 (0,38)

Santral kaynakl fiksasyon olmamasi 4 (0,38) 4 (0,38)

Afakik glokom 3(0,29) 3(0,29)

Korneal nefelyon 2 (0,19) 1 (0,09)

Enuklee goz 2 (0,19) 2 (0,19)

Duane retraksiyon sendromu 2 (0,19) -

Evisere g6z 1 (0,09) 1 (0,09)

* perforan yaralanma sekeli

Travmatik katarakt 1 (0,09) 1 (0,09)

Toplam hasta sayisi 1026 57
TARTISMA caismada  3.050 COZGER  basvurusu
Calismamiz {giincii basamak bir hastaneye incelenmistir (6). Fakat calismanin yapildigi

COZGER almak amaciyla bagvuran tim hastalar
arasinda oftalmolojik agidan 6zel gereksinimi ve
tanilari detayl inceleyen bildigimiz ilk ¢calismadir.
Degerlendirilen 1026 hasta arasinda oftalmolojik
acidan cesitli dizeylerde 6zel gereksinim alan
hasta orani %5,5 idi. Ulkemizde cocuk hasta
grubunda saglik kurulu raporlarini oftalmolojik
acidan ayrintili degerlendiren sadece bir ¢calisma
mevcuttur. Sayin ve arkadaslarinin yaptigi bu
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hastanede COZGER hekimi mevcut oldugu igin
bu hastalardan sadece 170inin  (%5,5)
oftalmolojik muayenesi mevcuttur. Bu
hastalardan da 78 tanesi (%45,8) 6zel gereksinim
raporu almigtir. Toplam bagvuran hasta icinde
oftalmolojik agidan 6zel gereksinim alan hasta
orani %2,5'tir (6). Baykara ve arkadaslarinin
hareket ve gelisim alanini detayli dederlendirmek
icin  yaptiklan ¢alismada 472 hastadan
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%1,48'inde gbrme islevi agisindan  &zel
gereksinim  mevcuttur (7). Temeltirk ve
arkadaslarinin Dr. Sami Ulus Kadin Dogum,
Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Egitim Arastirma
Hastanesi saglik kuruluna COZGER igin
basvurup psikiyatriden 6zel gereksinim alan 6-18
yas arasindaki 1246 c¢ocudu degerlendirdigi
calismada goérme islevi agisindan  Ozel
gereksinimi orani %3,85 (48) olarak bulunmustur
(8). Yildiz ve arkadaslarinin Kanuni Sultan
Sileyman Egitim ve Arastirma Hastanesinde
yaptiklari calismalarinda ise COZGER hekimi
tarafindan gocuk psikiyatristine yonlendirilen
1061 olgudan sadece %1,8inde ek g6z
hastaliklari tanisi mevcuttur (9). Literattrde farkh
oranlar  bulunmasinin  sebebi  hastaneler
arasindaki farkh uygulamalar olabilecegi gibi
bolgesel farkhliklar da olabilir. COZGER saglik
kurulu verilerine ait yapilan galismalarin hepsi tek
merkezli oldugu ve farkli bodlgelere hizmet
vermekte olan hastanelerden oldugu igin, bunun
sebebini daha iyi anlayabilmek igin gok merkezli
calismalara ihtiyag vardir.

Uygun ve arkadaslarinin yaptigi bir ¢alismada
hekimlerin %39,7’sinin ¢alistigi hastanede tanimli
bir COZGER hekiminin mevcut oldugu
belirtiimistir (10). Hastanemizde de tanimli bir
COZGER hekimi olmadigi icin basvuran biitiin
hastalar g6z hastaliklari uzmani tarafindan
muayene edilmektedir. Akin ve arkadaslarinin
eski Engelli Saglik Kurulu Raporu (ESKR) sureci
ve COZGER yénetmeligini kiyaslamak amaciyla
yaptiklari calismada ailelerin yaklasik Ucte biri
(%35,6) ESKR’deki rapor c¢lkarma slrecinin
uzunlugundan sikayet etmistir (11).

Tlrkiye genelinde hastaneler arasinda saglik
kurulu basvuru islemleri acisindan da farkliliklar
mevcuttur. Uygun ve arkadaslarinin yaptigi bir
¢alismada hastalarin %73,1'inin herhangi bir

hekim tarafindan on degerlendirmeden
gecmeksizin yasal vasisinin dogrudan saglik
kuruluna basvurdugu bildirilmistir (20).

Hastanemizde de butiin ¢ocuklar dogrudan saglik
kuruluna basvurabilmektedir.

Calismamizda oftalmolojik acidan Ozel
gereksinim durumlarini arastirdigimiz igin eslik
eden diger hastaliklar ve diger branslardan
aldiklari Ozel gereksinim durumlari
degerlendiriimemistir. Yoénetmelikte COZGER'de
sonug Ozel gereksinim dlzeyi icin, tim bolimler
icinde en yuksek aldiklar 6zel gereksinim dizeyi
gecerli olmaktadir. Yontem olarak birebir ayni
olmasa da calismamizda oftalmolojik agidan 6zel
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gereksinim alma orani diger ¢alismalardan daha
yuksek dizeyde bulunmustur (6-9). Bu sebeple
her hastanin 6n degerlendirmeden ge¢meksizin
tanimli tim brans doktorlari tarafindan muayene
edilmesinin; aileler acgisindan daha c¢ok hak
kazanimi saglayip saglamadigini, aksine aileler
acisindan saghk kurul raporu ¢ikarma surecini
uzatarak zorlastirip zorlastirmadigini
anlayabilmek icin daha fazla galismaya ihtiyag
vardir.

Calismamizda oftalmolojik agidan ozel
gereksinim olmasi ile cinsiyet arasindaki iligki
anlamli degilken, herhangi bir géz hastaligi tanisi
almasi ile cinsiyet arasindaki iligki anlamli idi
(sirasiyla p= 0,53; p=0,036). Devlet Iistatistik
Enstitist (DIE) 2004 yil verilerinde ve Tirkiye
istatistik Enstitisti (TUIK) 2010 yili verilerinde
0zurli  ndfus  icerisinde  erkeklerin  orani
kadinlardan daha yiksektir (12,13). Cocuklarda
saghk kurulu raporlarinin incelendigi diger
arastirmalarda da c¢alismamizda oldugu gibi
basvuru orani erkeklerde daha ylksek izlenmistir
(14,15). Calismamizda herhangi bir tani alma
orani erkeklerde daha vylksek iken o&zel
gereksinim  agisindan  anlaml bir  fark
izlenmemesinin sebebi; énceki ¢alismalarda da
belirtildigi gibi kizlarin saglik hizmetine erisim
konusunda daha geri planda kalmalarindan veya
ihmal edilmelerinden kaynaklaniyor olabilir (15).

Calismamizdaki olgulardan 269'u  (%26,2)
herhangi bir géz hastaligi tanisi alirken en sik
refraksiyon kusuru ve akomodasyon bozukluklari
(%16,95), strabismus  (%5,06), ambliyopi
(%1,94), nistagmus (%1,26) ve optik atrofi
(%0,87) izlenmistir. Oftalmolojik agidan 6zel
gereksinim raporu alan hastalar detayl
incelendiginde ise en sik gorlulen hastalklar;
11’inde refraksiyon kusuru ve akomodasyon
bozuklugu, 8’inde optik atrofi, 8inde kalitsal
retina distrofisi, 7’sinde nistagmus ve 6’sinda
konjenital katarakttir. Bu grupta refraksiyon
kusuru ve akomodasyon bozuklugu tanisi alan
hastalardan 3’Gnde ayrica nistagmus, 2’sinde
ambliyopi, 2’'sinde strabismus, 2’sinde retina
distrofisi ve 71’inde PR sekeli tanisi mevcuttu.
Literatirde malesefki bu konuda yeterli ¢calisma
bulunmamaktadir. Sayin ve arkadaslarinin
calismasi ile bagvuran hastalarin aldiklari tanilar
acisindan kiyaslandiginda ambliyopi disinda
siralamanin ayni oldugu izlenmistir (6). Amliyopi
calismamizda 3. siklikta karsilagtigimiz tani iken
Sayin ve arkadaslarinin galismasinda 7. sirada
izlenmistir (6). COZGER raporlari az gérme ve
korlik sebepleri ile ilgili fikir verse de Dinya
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Saglik Orgiutirniin (DSO) gérme kaybi ve gdrme
bozuklugu tanimi ile COZGER yénetmeligindeki
6zel gereksinim gereklilikleri birebir ayni olmadigi
icin kiyaslama yapmak dogru degildir (5,16).
Ambliyopi birgok goz patolojisinin sonucu olarak
ortaya cikabilen erken tedaviye baglanmadig
taktirde kalici gérme azligina sebep olan bir
hastaliktir. En sik neden olan durumlar sasilik ve
anizometropidir (17,18). Ambliyopinin goérilme
sikh@i toplumlar arasinda degismekle birlikte %1
ile %3,2 arasindadir (19,20). Burian, ambliyopiyi
fonksiyonel ve organik (gérme kaybinin geri
dénme olasihdr disik olan formu) olarak ikiye
ayirir (21). Fonksiyonel ambliyopi c¢ocuklardaki
gérme azhdinin en sk nedenidir (20).
Calismamiz c¢ocukluk c¢aginda saghk kuruluna
basvuran tim hastalarin g6z hastaliklari uzmani
tarafindan muayene edildigi ve oftalmolojik
tanilari acgisindan ayrintih  degerlendirildigi ik
calismadir. Calismamizda ambliyopi tani orani;
COZGER basvurularinin 6n degerlendirmeden
gecirilerek sadece sikayeti olanlarda g6z
hastaliklari uzmani tarafindan muayene edildigi
ve tanilar agisindan degerlendirildigi Sayin ve

arkadaslarinin  galismasindan daha yiksek
oranda tespit edilmistir (6). Ambliyopinin
taninmasi ve tedavi edilmesi ile olasi kalici

g6érme kayiplarinin  énlenmesi toplum saglig
acisindan ¢ok énemlidir. Calismamizda ambliyopi

oraninin daha yuksek c¢ikmasi, fonksiyonel
ambliyopinin stk nedenlerinden birisi olan
anizometropinin, bu g¢ocuklarda c¢ogunlukla

Kaynaklar

yandas hastaliklar sebebi ile rutin g6z tarama
kontrollerinin ihmal edilmesinden kaynakli aileler
tarafindan fark edilmemesine ve sikayet sebebi
olmamasina bagl olabilir.

SONUG

Her hastanin muayene edilmesinin getirdigi is
yukl artis1 saglik kurul raporu ¢ikarma surecini
uzatarak ailelerin bu durumdan sikayetgi
olmasina sebep olabilmektedir. Fakat
calismamizda oftalmolojik agidan 6zel gereksinim
orani; literatirde kisith sayida mevcut olan énceki
calismalara gére daha vyiksek bulunmustur.
Ayrica; erken tani ve tedavinin 6énemli oldugu
ambliyopi de daha yuksek oranda tespit
edilmistir. is yiki artisina sebep olsa da daha
once saptanmamis ambliyopilerin COZGER
basvurusunda saptanmasi  toplum  saghgi
acisindan ¢ok 6nemlidir. Elde ettigimiz veriler her
ne kadar tek merkezli olsa da COZGER bagvuru
ve muayenelerinin iyi bir sekilde analiz edilip,
toplum saghigi agisindan etkilerinin
degerlendirilecegi ileride yapilacak ¢ok merkezli
calismalar igin yol gosterici olacaktir ve dogru
planlama yapilmasina katki saglayacaktir.

Cikar Gatismasi: Yazarlar arasinda herhangi bir

cikar catismasi mevcut degdildir. Bu c¢alisma
sirecinde herhangi bir finansal destek
alinmamistir, kamu, ticari veya kar amaci

gldilmemistir.
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