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UVOD

Ul tra zvuè na di jag no sti ka vid nog živ ca ob u hva-
ta ana li zu pa pi le vid nog živ ca (PNO) i me re-
we we go vog re tro bul bar nog preè ni ka. Dok pre-
gled PNO pri pa da is kqu èi vo do me nu B-sken di-
jag no sti ke, me re we re tro bul bar nog de la vid nog 
živ ca je mo gu æe iz ve sti i po mo æu A-ske na [1, 2].

Eho graf ski vi dqi va eks ka va ci ja PNO je ve o-
ma zna èaj na u pri pre mi bo le sni ka ko ji se le èe 
od gla u ko ma za ope ra ci ju ka ta rak te. Na i me, ka-
da se ona mo že vi de ti, od no sno di jag no sti ko va-
ti ul tra zvu kom, to zna èi da je veæ ve o ma iz ra že-
na (pre ko 0,7) i da æe se oèe ki va na vid na oštri-
na po sle hi rur škog le èe wa pogoršati.

Po mo æu B-ske na, me to dom po Šre de ru (Schro e-
der), mo gu æe je ve o ma pre ci zno iz me ri ti te lo vid-
nog živ ca, pi jal ni preè nik, što je u ovom eks-
pe ri men tal nom ra du i do ka za no [3]. Nor mal ne 
vred no sti pi jal nog preè ni ka su 2,8-4,1 mm [1].

Mor fo lo gi ja gla ve oè nog živ ca je zna èaj na u 
po sta vqa wu di jag no ze i po sma tra wu raz vo ja gla-
u ko ma 4. Ka ko je kli niè ka di jag no sti ka pro me-
na su bjek tiv na me to da oce ne i pro ce ne sta wa na 
gla vi oè nog živ ca, u mo der noj di jag no sti ci gla-
u ko ma se, ra di objek ti vi za ci je i uni for mi sa-
wa, pro me ne naj èe šæe usta no vqa va ju ske ning-la-
ser of tal mo sko pi jom (HRT). Ske ning-la ser of-
tal mo skop do pu šta da se ana li zi ra to po gra fi-

ja oè nog živ ca, ka ko gla u ko ma to znih, ta ko i dru-
gih pro me na 5.

Pro me ne kod gla u ko ma utvr ðe ne me to dom HRT 
opi sa ne su u šest seg me na ta (T, TS, TI, N, NS, NI) 
oè nog živ ca i kroz pa ra me tre (ra, c/d, rv, mRNFL) 
6. Pro gre si ja, raz u me se, ni je uni form na po èi-
ta voj po vr ši ni gla ve oè nog živ ca 7, pa je i ot-
kri va we na pre do va wa bo le sti i pod spoq nim i 
pod uti ca jem raz li èi to sti re gi o na gla ve oè nog 
živ ca 8. U stu di ja ma ko je se ba ve ovim pro ble-
mom na vo di se da je naj ra wi vi ji seg ment ne u ro-
re ti nal nog obo da do wi na zal ni (NI), a dru gi po 
re du do wi tem po ral ni (TI) seg ment 9. Naj o se-
tqi vi ji pa ra me tar za po sma tra we pro gre si je na 
gla vi oè nog živ ca kod gla u ko ma je od nos eks ka-
va ci je i ve li èi ne oè nog di ska (c/d).

CIQ RADA

Is pi ta no je da li kod gla u ko ma i u ko joj fa zi bo-
le sti do la zi do even tu al nog is ta we wa vid nog 
živ ca, od no sno sma we wa we go vog pro me ra (pi-
jal nog preè ni ka) u re tro bul bar nom de lu. Bu du æi 
da po sto ji mno go ob li ka ove ve o ma slo že ne bo le-
sti, is pi ta no je i da li je vi zu e li za ci ja eks ka va-
ci je na PNO u od no su pre ma sma we wu we go vog pi-
jal nog preè ni ka.
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METODE RADA

Pro spek tiv no is tra ži va we je ob u hva ti lo 16 bo le-
sni ka kod ko jih je po sta vqe na di jag no za gla u ko ma i 
ko ji su se go di na ma le èi li od ove bo le sti. Sva ki is-
pi ta nik ukqu èen u is tra ži va we imao je of tal mo lo-
ški kar ton i eho graf ski na laz. Of tal mo lo ški kar-
ton je for mu lar s po seb no de fi ni sa nim simp to mi ma, 
ta ko da omo gu æa va wi ho vo evi den ti ra we u tre nut ku 
pre gle da bo le sni ka. We gov sa stav ni deo je i na laz of-
tal mo lo škog pre gle da, ko ji ob u hva ta: me re we oštri-
ne vi da po mo æu op to ti pa (VOD, VOS), me re we oè nog 
pri ti ska po mo æu apla na ci o ne to no me tri je po me to-
di Gold ma na (TOD, TOS), pre gled pred weg oè nog seg-
men ta bi o mi kro sko pom (Ha ag-Stre it, Top con), pre gled 
oè nog dna na di rekt noj sli ci ili in di rekt nom of-
tal mo sko pi jom i kom pju te ri zo va no vid no po qe (pro-
gram za gla u kom). Eho graf ski na laz je ob u hva tio eho-
bi o me tri ju, na laz na zad wem oè nom seg men tu i na laz 
u eho graf ski do stup nim de lo vi ma or bi te.

Ul tra zvuè no me re we pro me ra re tro bul bar nog de la 
vid nog živ ca vr še no je me to dom po Šre de ru (1976) 
po mo æu B-ske na, po sta vqa ju æi son du uz spo qa šwi kan-
tus i upra vqa ju æi je pre ma vr hu or bi te uz bo le sni kov 
po gled „pre ma son di”, od no sno ab duk ci ju. Ko ri šæen 
je ul tra zvuè ni apa rat Of tal skan – Storz, sa B-son dom 
fre kven ci je od 8 MHz.

Kod sva kog is pi ta ni ka su oba vqe na tri me re wa, 
a naj a de kvat ni ji ili naj bo qi pre sek je ko ri šæen za 
tu ma èe we.

Sta ti stiè ka ana li za po da ta ka ura ðe na je pri me nom 
Pir so no ve (Pe ar son) ko re la ci je.

REZULTATI

Me ðu 16 is pi ta ni ka ob u hva æe nih is tra ži va wem, kod 
ko jih je di jag no sti ko van ne ki ob lik gla u ko ma, bi lo je 
se dam mu ška ra ca (43,8%) i de vet že na (56,3%), koji su 
u pro se ku bi li sta ri 66,5 go di na (38-81 go di na). Od 
ukup no 32 oka, na 29 je di jag no sti ko van gla u kom raz-
li èi te pri ro de i ste pe na ošte æe wa, dok na tri oka 
ni je po sta vqe na di jag no za ovog obo qe wa.

De bqi na re tro bul bar nog de la vid nog živ ca svih 
oèi ju sa gla u ko mom bi la je nor mal na, u pro se ku 3,43 
mm (ras pon 3,01-3,91 mm), sa me di ja nom od 3,36 mm. 
Eks ka va ci ja PNO bi la je u ra spo nu 0,4-1,0, sa me di-
ja nom na 0,8, što zna èi da je kod ve æi ne is pi ta ni ka 
eks ka va ci ja PNO bi la 0,8. Is pi tu ju æi ko re la ci ju iz-
me ðu de bqi ne vid nog živ ca i eks ka va ci je PNO po-
mo æu Pir so no vog te sta, utvr ðe no je da ona ne po sto-
ji (r=0,109; p>0,05).

DISKUSIJA

Pre ma de fi ni ci ja ma ko je su po sta vi li pi o ni ri eho-
graf ske di jag no sti ke re tro bul bar nog de la vid nog živ-
ca Oso i nig (Os so i nig) i Šre der, atro fi ja vid nog živ-
ca se od li ku je we go vom re tro bul bar nom de bqi nom ma-

wom od 2,8 mm, a u ka sni jim ra do vi ma i 2,5 mm 10. 
Ov de je reè o me re wu pi jal nog preè ni ka, èi ja je nor-
mal na de bqi na 2,8-3,1 mm.

Iako pa to ge ne za ošte æe wa vid nog živ ca kod gla u-
ko ma još ni je pot pu no raz ja šwe na, si gur no je da je vi-
zu e li za ci ja eks ka va ci je PNO je dan od pre sud nih zna-
ko va ka ko u po sta vqa wu di jag no ze, ta ko i u po sma tra-
wu raz vo ja ovog slo že nog obo qe wa. Ka ko je eks ka va ci-
ja pa pi le re zul tat gu bit ka ner vnih vla ka na na pa pi-
li, od no sno re zul tat sma we wa tki va ne u ro re ti nal nog 
obo da, bi lo je lo giè no pret po sta vi ti da bi u slu èa je-
vi ma eho graf ski ja sno vi dqi ve eks ka va ci je PNO kod 
bo le sni ka le èe nih od gla u ko ma mo glo do æi do is ta we-
wa re tro bul bar nog de la vid nog živ ca. Da bi se što 
pre ci zni je mo gao iz me ri ti pi jal ni preè nik re tro-
bul bar nog de la vid nog živ ca, neo p hod no je da se naj-
pre oslo bo di što ve æeg de la su ba rah no id ne teè no sti 
ko ja ga okru žu je, što se mo že uèi ni ti po mo æu te sta 
„30 ste pe ni”. Na sli ka ma 1 i 2 se uoèa va pi jal ni preè-
nik na kon iz vo ðe wa te sta kod bo le sni ka s eho graf ski 
ja sno iz ra že nom eks ka va ci jom PNO.

U li te ra tu ri je ob ja vqen ve o ma ma li broj ra do va 
ko ji se ba vio ovim pro ble mom. Jo nas (Jo nas) i sa rad-
ni ci 11 su usta no vi li li ne a ran od nos iz me ðu sma-
we wa bro ja vla ka na vid nog živ ca i sma we wa we go ve 
de bqi ne kod gla u ko ma. Dihtl (Dichtl) i Jo nas 12 su, 
vr še æi is pi ti va we tri de set i jed nog bo le sni ka sa 

Слика 2. Трансверзални пресек кроз ретробулбарни део видног 
живца; измерен пијални пречник је 3,01 mm.
Figure 2. The transversal slice through the retrobulbar part of the 
optic nerve; the measured pial diameter is 3.01 mm.

Слика 1. Лонгитудинални пресек кроз папилу видног живца (PNO) 
и ретробулбарни део видног живца; уочава се екскавација PNO.
Figure 1. The longitudinal slice through PNO and retrobulbar part of 
the optic nerve; we can see excavation of the optic disc (PNO)
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gla u ko mom, uoèi li zna èaj nu ko re la ci ju iz me ðu sma-
we wa de bqi ne vid nog živ ca i na la za u ne u ro re ti-
nal nom obo du u vid nom po qu kod gla u ko ma. Bi ti (Be-
atty) i sa rad ni ci 13 su na kon is pi ti va wa 49 bo le-
sni ka sa gla u ko mom (pri me nom B-me to de) za be le ži-
li zna èaj no ma wi pi jal ni preè nik re tro bul bar nog 
de la vid nog živ ca.

Re zul ta ti na šeg is tra ži va wa, u ko jem je me ren naj-
ve æi pi jal ni preè nik kod raz li èi tih ob li ka gla u ko-
ma, s raz li èi tom vid nom funk ci jom i raz li èi tim ste-
pe nom eks ka va ci je PNO, po ka za li su da ni kod jed nog 
is pi ta ni ka ni je bi lo iz ra že nog sma we wa preè ni ka 
op ti ku sa ko je bi bi lo u skla du sa veæ po me nu tom de-

Слика 4. Трансверзални пресек кроз ретробулбарни део видног 
живца; пијални пречник је 3,12 mm
Figure 4. The transversal slice through the retrobulbar part of the 
optic nerve; the pial diameter is 3.12 mm

fi ni ci jom we go vog is ta we wa. Pa žwa je na ro èi to bi-
la usme re na na ap so lut ne gla u ko me sa eho graf ski iz-
ra že nom eks ka va ci jom PNO, ali su i u ta kvim slu èa-
je vi ma do bi je ne vred no sti pi jal nog preè ni ka bi le u 
gra ni ca ma nor mal nih (Sli ke 3 i 4).

ZAKQUČAK

Kod oso ba obo le lih od gla u ko ma re tro bul bar ni deo 
vid nog živ ca ni je is ta wen, veæ je u gra ni ca ma nor-
mal nih vred no sti, ukqu èu ju æi i slu èa je ve kod ko jih je 
pa pi la vid nog živ ca pot pu no eks ka vi ra na.
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Слика 3. Лонгитудинални пресек кроз папилу видног живца 
(PNO), где се види изражена екскавација PNO
Figure 3. The longitudinal slice through optic disc (PNO), where we 
can see the excavation of the PNO
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SUMMARY
Introduction  The ultrasound diagnostics of the optic nerve 
includes the analysis of the optic nerve disc (PNO) and measur-
ing of its retrobulbar diameter. With B-scan, by Schraeder`s 
method, it is possible to measure very precisely the optic nerve, 
the pial diameter, the normal values for the pial diameter being 
2.8-4.1 mm. In glaucoma, the disease that is most frequently 
associated with higher intraocular pressure, there comes the 
destruction of nerve fibres, which can be visualized as the exca-
vation of the optic nerve disc.
Objective  In this paper, we were interested in finding whether 
in glaucoma, and in what phase of the disease, the optic nerve 
starts growing thinner. Aware of many forms of this very 
complex disease, we were interested in knowing if the visual-
ization of excavation on the optic nerve disc is related to dimin-
ishing of the pial diameter of the retrobulbar nerve part.
Methods  There were treated the patients who had already 
had the diagnosis of glaucoma and the visualized excavation 

of the optic disc of various dimensions. Echographically, there 
was measured the thickness of the retrobulbar part of the optic 
nerve and the finding compared in relation to the excavation 
of the optic disc.
Results  In all eyes with glaucoma, a normal size of the retro-
bulbar part of the optic nerve was measured, ranging from 3.01 
to 3.91 mm with the median of 3.36 mm. Also, by testing the 
correlation between the thickness of the optic nerve and the 
excavation of the PNO, by Pearson test, we found that there 
was no correlation between these two parameters (r=0.109; 
p>0.05).
Conclusion  In the patients with glaucoma, the retrobulbar 
part of the optic nerve is not thinner (it has normal values), even 
not in the cases with a totally excavated optic disc. There is no 
connection between the size of the PNO excavation and the 
thickness of the retrobulbar part of the optic nerve.
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