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Nyolcvan, 6-80 év kozotti egészséges egyén mindkét ol-
dali a. ophthalmicdjdban (6sszesen 160 a. ophthalmica-
ban) mértiik transcranialis Doppler-szonogréafidval és
hasonlitottuk 6ssze az egymadst kovetd évtizedekben (év-
tizedenként 10-10 személyt, 5 férfit és 5 nét tanulma-
nyozva) a vér atlagos dramlasi sebességét, amit dsszesit-
ve 20,8+4,09 cm/s-nak taldltunk. Megfigyeléseink sze-
rint ez utdbbi értéke az elsd évtizedben a legmagasabb
(27,6%3,07 cm/s). Az ezt kdvetd korcsoportokban a vé-
raramlas sebessége fokozatosan, az élet folyaman odssze-
sen 52%-kal csokken. A linedris korreldciés koefficiens
-0,96.

A férfiak és n6k a. ophthalmicdjdnak atlagos dramldsi se-
bessége 20,4+4,43 cm/s, illetve 21,5+3,81 cm/s. A 40 év
felett a férfiak a. ophthalmicdjdban a véraramlas
10-17%-0s meglassuldsat tapasztaltuk az azonos korud
ndkéhez viszonyitva, ami arra utal, hogy az érfal degene-
rativ betegsége, az atherosclerosis kordbban érinti a fér-
fiakat.

Kulcsszavak: a. ophthalmica, dtlagos dramldsi sebesség,
nemek és kor szerinti megoszlas, transcranialis Doppler

Blood flow velocity in the ophthalmic artery. A transcra-
nial Doppler study

Mean blood flow velocity in the ophthalmic arteries was
measured on both sides of 80 patients (altogether 160
ophthalmic arteries) without any vascular disease by
means of transcranial Doppler sonography. The pa-
tients’ age ranged between 6 and 80 years. Results were
compared according to decades of age (5 female and 5
male patients were studied in each decade), mean blood
flow velocity was found to be 20,8+4,09 cm/s.

The values of the latter one proved to be the highest
during the first decade of life (27,6%3,07 cm/s). In the
subsequent age groups blood flow velocity decreases up
to 30% to the age of 60 then a leap of 10% and 12% oc-
curs in the 2 next age groups, respectively. Blood flow ve-
locity decreases a total of 52% during life time. The li-
near correlation coefficient is -0,96.

The mean blood flow velocity in the ophthalmic arte-
ries in males and females is 20,4%+4,43 cm/s and
21,5+3,81 cm/s, respectively. However, an obvious dif-
ference can be observed between sexes over 40 regarding
blood flow velocity of the age groups. Blood flow velo-
city with 10-17% is lower in males than in females which
may show that atherosclerosis affects males earlier than
females.

Keywords: ophthalmic artery, mean blood flow velocity,
age and sex distribution, transcranial Doppler sonograp-
hy

Egészséges egyéneken az agyalapi verderek dtlagos dramlési se-
bességét és az életkorral valé Osszefliggését szdmos szerzo ta-
nulményozta és kozolte (Aaslid és mtsai 1982, Arnolds és Reu-
tern 1986, Harders 1986, Hassler 1986, Rézsa és mtsai 1989).
Eredményeik egybehangzdak. Ezzel szemben az a. ophthalmi-
ca dramlasi értékeivel kapcsolatos ismereteink sokkal szegé-
nyesebbek (Canning és Restori 1988, Michelson és mtsai 1989,
Baldzs és mtsai 1992, Németh és mtsai 1992). Ennek egyik oka
az, hogy Guthoff és mtsai 1991-es publikécidjat leszamitva, akik
72 egészséges egyén a. ophthalmicdjanak dramlasi paramétereit
dolgozték fel, dltaldban kevesebb, 10-50 péaciens adataira ta-
maszkodnak (Michelson 1990, Tane 1992). Az ujsziilottek
aramldsi viszonyait kivéve (Nagy és mtsai 1992) hidnyos a kor-
csoportonkénti szisztematikus kiértékelés is, tovabba Lieb és
mtsai (1991) munk4jatol eltekintve a nemek szerinti megoszlas-
nak sem tulajdonitanak jelentdséget.

Célunk az volt, hogy az elébbieket is figyelembe véve megal-
lapitsuk az a. ophthalmica &tlagos dramldsi sebességét az
egymast kovetd évtizedekben, tanulméanyozzuk az életkorral és
anemekkel valé 9sszefiiggését, és hogy azokat referenciaérték-
ként alkalmazhassuk a kiilonboz6 okok miatt végzett vizsgéla-
taink kiértékelése sordn.

Betegek és modszer

Nyolcvan, 6-80 év kozotti érrendszeri megbetegedésben nem
szenvedd egyén mindkét oldali a. ophthalmicdjaban (6sszesen
160 a. ophthalmicdban mértiik transcranialis Doppler-szonog-
réfiaval és hasonlitottuk dssze az egymast koveto évtizedekben
(évtizedenként 10-10 személyt, 5 férfit és 5 n6t tanulmanyozva)
a vér atlagos dramldsi sebességét. A vizsgélatainkat fekvo
helyzetben, a zart felsé szemhéjra merdlegesen felhelyezett
szonda végét 23°-kal temporalis irdnyba dontve 40-55 mm-es
mélységben a kordbban ismertetett késziilékkel és médon vé-
geztiik (Baldzs és Rozsa 1988).

Eredmények
Az a. ophthalmica &tlagos dramldsi sebességét Osszesitve
20,8+4,09 cm/s-nak talaltuk.

I. tablazat
Az a. ophthalmica 4tlagos dramlasi sebessége (v=cm/s) a kiilonb6zo

korcsoportokban
korcsoport n normalérték+=SD

6-10 20 27,5 = 3,07
11-20 20 232 = 24
21-30 20 230 = 5,0
31-40 20 223 = 43
41-50 20 21,0 £ 29
51-60 20 195 = 3,87
61-70 20 16,7 £ 25
71-80 20 133 £ 13

Osszesen: 20,83 + 4,09

n=a vizsgalt a. ophthalmicdk szdma
SD=standard deviatio
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1. dbra. A vérdaramlds atlagos sebessége az a. ophthalmicdban az
egymast kovetd évtizedekben 6-80 év kozotti egészséges egyéneken
vizsgdlva
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2. dbra. A vér atlagos dramldsi sebessége az a. ophthalmicaban
életkor és nemek szerinti megoszldsban

Megfigyeléseink szerint ez utobbi értéke az els6 évtizedben a
legmagasabb (27,6%3,07 cm/s). Az ezt kovetd korcsoportok-
ban a véraramlds sebessége 60 éves korig fokozatosan 30%-kal,
efolott ugrdsszertien tovabbi 10, majd ismét 12% -kal, az élet fo-
lyaman Osszesen 52%-kal csokken (I. tdbldzat és 1. dbra). A li-
nedris korrelacios koefficiens —0,96.

A férfiak és nok a. ophthalmicdjanak dtlagos dramlasi sebes-
sége 20,4+4,43 cm/s, ill. 21,5+3,81 cm/s. Korcsoportonkénti
bontdsban azonban a kiilonbozé nemi egyéneket tekintve a 40.
év felett szembet(iné kiilonBség észlelhets. A férfiak a. opht-
halmicédjdban (2. dbra) 41-50 év kozott a véraramlas 10%-os,
51-60 év kozott 17%-os, majd késobb 11,5, ill. 14,5%-os meg-
lassuldsat tapasztalhatjuk az azonos kord nékéhez viszonyitva.

Ugyanazon egyén kétoldali a. ophthalmicdjdnak az dramlési
paraméterei lényeges eltérést nem mutatnak.

Tapasztalataink szerint a systolés cstics- és a diastolés végse-
besség hdnyadosa, az S/D értéke 60 éves korig 3-4 kozotti, ido-
sebb egyéneken ennél magasabb.

Megbeszélés

Anatémiai lefutdsa miatt az a. ophthalmica transcranialis
Doppler-szonografidval idealisan vizsgalhat6 ér. A fekvo beteg
zért fels6 szemhéjara merodlegesen felhelyezett szonda végét
kb. 23°-kal kifelé dontve konnyen elérhetd, hogy az ultrahang
nyaldb és a canaliculus opticuson dthaladé ér egy tengelybe es-
s€k €s igy a mért és valds dramldsi sebesség megegyezzék. Még

20-, illetve 30°-0s mérési szog esetén is a maximalis sebességi el-
térés mindossze 8, illetve 14% (Hassler 1986, Michelson és
mtsai 1990).

Mivel az a. ophthalmica az orbita hdts6 harmadédban szdmos
agra oszlik —ezek koziil a jelentdsebbek az a. centralis retinae, a
hétso ciliaris artéridk, az a. lacrimalis, az a. supratrochlearis és
az a. supraorbitalis — transcranialis Doppler-szonografidval cél-
szeri az eredése utdni 1-1,5 cm-es szakaszat vizsgdlni, azaz
40-55 mm-re a szondatdl. Csupén ekkor lehetiink biztosak ab-
ban, hogy azt mérjiik, amit szandékozunk.

Ezen szonda irdnyaba futé ér a sebesség-pulzusgérbén pozi-
tiv jelet ad, azaz a 0 vonal felett abrazolddik. Magas resistentia-
ju keringésre utald gyors systolés és alacsony diastolés aramlas
jellemzi. A S/D értéke 60 év alatt 3-4 kozotti, idésebbeken en-
nél magasabb is lehet.

Vizsgalataink sordn az a. ophthalmica dtlagos dramlési sebes-
ségét 6-80 év kozotti egészséges egyéneken 20,8+4,09 cm/s-
nak talaltuk. Ez a Canning és Restori (1988) 20 cm/s-os és a Mut-
tagin és mtsai (1992) altal kozolt 23,6 cm/s-os dtlagos dramldsi
sebesség értéke kozé esik, és magasabb Guthoff és mtsai (1991)
értékelésétdl, a 15,9+5,3 cm/s-tol.

Maximalis systolés dramlasi sebessége Michelson és mtsai
(1989) szerint 36,5 cm/s, a diastolés pedig 10,9 cm/s, Guthoff és
mtsai (1991) megfigyelése alapjan 31,6+9,0 cm/s, ill. 8,2+3,7
cm/s.

Megfigyeléseink szerint a vér dtlagos dramldsi sebessége az a.
ophthalmicdban az élet folyamdn csokken. Ezen észlelésiink
egyezik a fenti szerzok 4ltal kozoltekkel, ill. az agyi erek vonat-
kozdsédban lefrtakkal. Harders (1986) ennek az okat abban l4t-
ja, hogy a kor eldrehaladtaval az a. carotis communis és a Wil-
lis-kor erei tdgabbakka védlnak, benniik a perfiiziés nyomads ki-
sebb lesz. Mig azonban Hassler (1986) a 6-10 évesek és a 61-70
évesek korcsoportjat 6sszehasonlitva az agyalapi verderekben a
véraramlads 32%-o0s meglassulasat észlelte az évek sordn, ez
anyagunkban a 70. év végéig jelentdsebb, 40% -os volt, 70 év fe-
lett pedig a vérdramlas tovabbi 12%-o0s csokkenését igazoltuk.
A vér aramlasi sebességének 60 év feletti ugrasszert (22%-o0s)
csokkenése érrendszeriink hirtelen eloregedésére, az athero-
sclerosis fokozéddsdra utal. Valdszintileg ezzel a patholdgids
folyamattal fiigg Ossze az, hogy Magyarorszdgon a varhato élet-
tartam még jelenleg is alig 70 év (a férfiaké 65,4, a nd6ké 73,8 év
volt 1989-ben) (Jozan 1992), jéval kevesebb, mint a fejlett ipari
orszdgokban (pl. Japanban, ahol 82 év), és magyardzza a kerin-
gésirendszer betegségei altal okozott elhalalozés feltinéen ma-
gas szdzalékos aranyat (52,4%) is 1991-ben hazdnkban. Emel-
ked6 tendencidt mutat az aktiv kortigpépesség haldlozésa is.
Kndb és mtsai (1987) az 1970-1984 kozotti idészakban férfiak-
nél 65%-o0s, n6knél 24% -os novekedését bizonyitjdk. Ez dssze-
fiigghet azzal a megfigyelésiinkkel, hogy a 40 év feletti férfiak a.,
ophthalmicdjdnak az dramlasi sebessége 10-17% -kal kevesebb,
mint az ugyanolyan kord n6ké, tehét az érfal degenerativ beteg-
sége, az atherosclerosis kordbban érinti a férfiakat. Valdszin(-
leg ez a genetikai adottsagok, az életmdd, a taplalkozasi és do-
hényzési szokdsok stb. kiilonb6z6ségébol is adodik.
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