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1970’1erin baginda vitrektomi cihazlarmin ilk prototip-
lerinin yapilmasi ile baglayan vitrektomi ameliyatlari,
giiniimiize kadar teknolojik gelismelere paralel olarak
giderek yaygilasmistir. Pompa sistemleri, aydinlatma
sistemleri ve lazer sistemlerindeki gelismeler ile has-
ta glivenligi ve cerrahin konforu giderek artmaktadir.
Piyasada bir¢ok vitrektomi cihazi iireten firma bulun-
maktadir. Her bir cihazin digerine iistiin oldugu bazi
ozellikler bulunmaktadir. Tlk vitrektomi cihazi prototi-
pinden beri bu alanda c¢aligan Oertli firmasinin giincel
vitrektomi cihazi OS4’tiir. Bu derlemede Oertli firma-
smin vitrektomi cihaz1 OS4 hakkinda bilgi verecegiz.

Anahtar kelimeler: Vitrektomi cihazi, Oertli, OS4,
Speep pompa

Oertli, 1955 yilinda isvigreli Heinz Oertli tarafindan ku-
rulmus, Isvigreli bir goz doktoru olan Dr. Alfred Bangerter ile
olan isbirligi neticesinde goz cerrahi aletleri alanina yonel-
mistir. 1970’lerde giincel vitrektomi cihazlarinin ilk prototipi
yapildigindan birkag y1l sonra Oertli, Prof. Dr K16t ile birlik-
te ilk vitreus kesicisini gelistirdi. 1974’de ilk kez “VitroCut”
isimli s1v1 akigskanli otoklavda steril edilebilir kaset ile ¢alisan
vitrektomi cihazini gelistirdi. (Sekil 1) Oertli, 1996 yilinda pe-
ristaltik/venturi dual pompa sistemini gelisitirdi ve 2002 y1lin-
da giincel vitrektomi cihaz1 OS4’{lin 6nciisti OS3’1 gelistirdi.
Oertli bu tarihten gliniimiize kadar gerek 6n segment gerekse
arka segment goz cerrahisi alaninda yenilikler yapmaya de-

vam eden bir firmadir'.

Abstract

Vitrectomy operations, which started with the
construction of the first prototypes of vitrectomy devices
in the early 1970s, have become increasingly widespread
in parallel with technological developments until today.
With the developments in pump systems, lighting
systems, and laser systems, patient safety and surgeon
comfort are increasing. There are many companies
producing vitrectomy devices in the market. Each device
has some features that are superior to the others. The
current vitrectomy device of Oertli, which has been
working in this field since the prototype of the first
vitrectomy device, is OS4. In this review, we will give
information about the OS4 vitrectomy device of Oertli.

Key words: Vitrectomy device, Oertli, OS4, Speep
pump

Sekil 1: Oertli firmasinin gelistirdigi ilk vitrektomi cihazi “VitroCut’”

OS 4 Cihazina Genel Bakis

Oertlinin giincel vitrektomi cihazi OS4 tiir. Bu cihazin di-
ger vitrektomi cihazlarindan farki 3’li pompa sistemine sahip
olmasidir. Geleneksel vitrektomi cihazlarinda venturi/perstaltik
pompa sistemleri bulunur. OS4 cihazinda bu iki pompa sistemine

ilaveten Oertlinin gelistirdigi tigiincli bir pompa olan “SPEEP”
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modu vardir. SPEEP terimi ingilizce “Speed” ve “Precision” ke-
limelerinin kisaltmasi (Spee-P) olup “Hiz ve Hassaslik™ anlami-
na gelir. SPEEP pompasi, peristaltik pompa prensibine dayanir.
Hem akis hem de vakum birbirinden bagimsiz olarak diizen-
lenebilir, bu da doku tiiriinden bagimsiz olarak tutulabilirligin
hassas bir sekilde kontrol edilmesini saglar. Okliizyon sirasinda
dogrudan yanit ve verimliligi en iist diizeye ¢ikarirken giivenli ve
stressiz ¢aligma saglar. SPEEP modunun avantajlarini daha iyi
kavramak i¢in, iki geleneksel pompanin nasil ¢alistigin anlamak
faydali olur. Peristaltik bir pompada, ¢arkin hiz1 kontrol edilerek
akis diizenlenir. Vakum ikincildir ancak bu durum, direnci artir-
digimiz veya ucu tikadigimiz anda vakum seviyelerinin artacagt
anlamina gelir. Glivenli bir vakum i¢in ¢ok diistik bir maksimum
seviye ayarlanabilir, ancak bu yavas bir vitrektomi ile sonuglanir.
Alternatif olarak, mantikli olan bir venturi pompasi kullanmak-
tir; Kesici dokuyu manipiile etmek i¢in kullantyorsa, akis yerine
vakumu kontrol etmek gerekir. Ancak vakumu artirmak, tehli-
keli derecede yiiksek seviyelere ulagabilen akist da artirir bu da
¢ok fazla aspirasyon riskiyle karst karstya kalinacagini anlamina
gelir. SPEEP modunda, vakum kontrol edilerek vakumu doku
manipiilasyonu i¢in tutma kuvveti olarak kullanabilir fakat akis
6nceden ayarlanmig bir maksimum ile smirlanir. SPEEP modu-
nun bu 6zelligi, periferde hassas, kontrollii caligma ihtiyact igeren
hem 6n hem de arka segment cerrahileri igin faydal bir 6zelliktir.
Ozetle SPEEP modu venturi pompasmmn etkinligini peristaltik

pompanin giivenligiyle birlestiriyor.'

Infiizyon, yercekimiyle veya aktif (BSS icine basingh
hava verilerek) olabilir ve aspirasyon, 60 mL/dak’ya kadar
akisa ve 650 mmHg vakuma izin verir. Infiizyon ayak pedalin-
dan manuel olarak da vaka esnasinda ayarlanabilir. Tek kesici
bigaklar ile 5000 kesi, ¢ift kesici giyotin bigaklar ile 10000
kesme/dakika kapasitesine sahiptir.” Vitrektomi problar1 23G,

. ]

25G ve 27G olacak sekilde 3 gesittir. Sistem 5 bar harici ba-
sing ile ¢alisir. Tiim bu pompa sistemleri ve 6n/arka segment
cerrahisi i¢in tek kaset yeterlidir. (Sekil 2)
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Sekil 2: 0S4 cihazi ve kaseti

OS 4 cihazinda kablosuz, entegre lazer 6zelligi olan dual
pedal 6zelligi bulunmaktadir. Oertli vitrektomi sistemlerinde
kaliburn trokar sistemi kullanilmaktadir. Trokar iginde yerle-
simli ¢ift oluklu valf bulunmaktadir. (Sekil 3)

Sekil 3: (A) Kaliburn trokar sistemi, tek kullanmimitk (B) Kesik bicakli
tek trokar; tek kullanimiik

Yapilan bir ¢alisma gostermistir ki oertli trokar sistemi sk-
lerada daha diizgilin yiizeyli bir kesi yapmakta ve bu durum
operasyon sonrasi yara iyilesmesi i¢in olumlu bir etki sagla-
maktadir.” (Sekil 4)

Sekil 4: Farkli trokar sistemlerinin(Geuder, Alcon, Fritz Ruck, Eyetech, DORC ve Bausch and Lomb) skleral yara formasyonunun Oertli trokar

sistemi ile karsilastirlmasi. (ortada siradaki yukaridan 2. Gorsel oertli trokarina aittir,)

Vitrektomi yapmak i¢in kullamilan aletler ne kadar degisirse
degissin, prosediiriin ilkeleri ayni kalir: vitreusu kesmek, retina-
ya zarar vermeden aspire etmek ve ¢ikarilan vitreus miktarimni
infizyonla degistirmek. Bunlart giivenli ve verimli bir sekilde

yapabilmek i¢in vitreus boslugunun uygun sekilde aydinlatil-

mast gerekir. Bu, yeterince parlak bir 1518a sahip olmaktan daha

fazlas1 anlamina gelir. Isik, hasta ve cerrah i¢in de giivenli ol-
malidir. Isik toksisitesi, foton enerjisinin retina tizerindeki fi-
ziksel etkisidir ve 25 joule/cm?’lik bir deger retina i¢in tehlike
esigine sahiptir. Isigin dalga boyu azaldik¢a frekans: ve foto-
nik enerjisi artar; bu, dalga boylari ne kadar kisa olursa, okiiler

toksisite potansiyelinin o kadar yliksek oldugu anlamina gelir.
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Bu toksisiteyi bes faktor belirler: Isinim (151k yogunlugu), Ay-
dinlatma (151k parlakligi), Absorbans (retina dokusunun), Dalga
boyu (nanometre) ve Maruz kalma (zaman). Tiim 1g1klar benzer
ozelliklere sahip degildir. Ayni aydinlatma kosullar1 ve maruz
kalma siireleri altinda, en giivenli 151k kaynagi civa buharli 1g1k-
tir. Bir sonraki en iyisi, 435 nm filtreli bir ksenon 151k, ardindan
bir halojen 151k ve ardindan 420 nm filtreli bir ksenon 1s1ktir ve
en az giivenli olan1 metal halojeniir 151k kaynagidir. Vitrekto-
mide kesi kiigiildiik¢e 151k kaynagmin giiciinii artirmak gerekir.
Ayni 151k kaynagini kullanarak, 23 G 1s1k probu 20 G’nin 15181-
nin yaklagik yarisini iletirken, 25 G 151k probu yaklasik yiizde
40’11 iletir. Oertli firmas1 “GoodLight” ismini verdikleri LED
151k kaynagim kullanmaktadir. LED 151k teknolojisi son yillarda
oldukga gelismis olup uzun siire maruziyette bile retinal toksite
izlenmemistir. Ayrica LED 151k kaynaklari uzun émiirlii olmak-
tadir. * OS4, biri beyaz digeri renkli olmak tizere iki LED 151k
kaynagi igerir. Renkli 151k, goz i¢i yapilar gorsellestirmek igin
optimum kontrast i¢in sar1 ve mavi dalga boylarmin karistiril-
masina olanak tanir ve cerrahlar, islem sirasinda herhangi bir
noktada renk oranmi istedikleri gibi ayarlayabilirler. I¢ limitan
memrani ve vitreusu daha iyi gorebilmek i¢in 151k kaynaginda
mavi dalga boylarmi kullanmak, kanamay1 tespit etmek igin
sar1 dalga boylarin1 kullanmak gerekir. Hava altinda tiim 151k
kaynaklarinda yansima ve goriintii kalitesi diiser. Sar1 15181 daha
yogun kullandigimizda hava altinda goériintii standart 15182 ki-
yasla daha iyidir. Cerrahlar vaka sirasinda bu 1siklarm ikisinin

herhangi bir karisimindan da yararlanabilirler.’ (Sekil 5)

Sekil 5: OS4 mavi/sart is1gin siddetinin ayarlanabildigi ekran ara yiizii
ve farkly isik ayarlarinda retinanin gériintirligii

Endoilluminator icin iki el tipi prob mevcuttur: 90°
acili prob ve panorama probu. Endo illuminator Panorama,
optimum aydinlatma i¢in genis bir uca sahiptir ve cerrah ¢a-
lisirken parlamay1 6nlemek i¢in korumalidir. 90° prob, vit-

reusun gorsellestirilmesi i¢in iyi bir odaklanmis nokta sunar,

ancak sinirh bir genel bakis sunarken, panoramik ug, genis
alan geometrisine sahiptir ve tiim operasyon alaninin iyi bir
genel goriinimiinii saglar (Sekil 6). OS4’tin ayn1 zamanda
25G trokar girisli avize 15181 da mevcut olup 25G cerrahilerde
avize 151811 diger trokarlardan da kullanabilme imkani vardir.
Diger avize 1siklarin aksine 15181 gdvdesi fleksibledir ve gozii
cok fazla deviye etmez".

ndo llluminator 90°

Sekil 6: Endo aydinlatict ¢oziimler 20G 'den 27G 'ye kadar mevcut

0S4 cihazinda “ViPer trans skleral aydinlatma” indanta-
torii mevceut olup standart 151k probunu bu indantatére takip
periferik vitreus temizliginde vitreusun goriintirliiglinii artir-

ma imkani olmaktadir.(Sekil 7)

Sekil 7: ViPer Trans skleral indantatorlii 15tk probu

0S4’te cihaza entegre cihazin kendi ayak pedalindan ayar-
lanabilen 532 nm yesil endolazeri mevcuttur. Diiz, egimli ve
yonlendirilebilen lazer probu se¢enekleri mevcuttur. (Sekil 8)
Son yillarda gelistirilen bir 6zellik olarak OS4’te mikroskoba
entegre, lazer kullanilirken otomatik olarak devreye giren bir
lazer filtresi mevcuttur. Cihazda kablosuz, dual 6zellikli, yak-
lagik yiize yakin ayar segeneginin oldugu bir ayak pedalr kul-
lanilmaktadir. Cihazin silikon alma/verme sistemlerinin trokara
gecmeli ve universal uglart mevcuttur. Kaliburn trokar sistemi-
ne gegmeli ug ile silikon alma/verme islemi oldukga hizli ve

glivenli bir sekilde gergeklesir'.

Sekil 8: OS4 egri lazer probu
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3 portlu vitrektomi tekniginin gelismesi ile retinal bir ¢ok
patolojiye miidahale imkan1 dogmustur. Vitrektomi prosedii-
riinde en énemli agsama retinaya yakin calisildig i¢in giiven-
liktir. Retinaya yakin hatta retina iizerinde ¢alisirken kullan-
digimiz cihazin giivenilir olmasi gerekir. OS4 cihazinda diger
cihazlardan farkli kilan iki temel 6zellik vardir. Birincisi ge-
leneksel pompa sistemlerine ek olarak iiciincii bir pompa sis-
temi olan Speep modu bulunmaktadir. Speep modu ventiiri ve
perstaltik pompanin birlesiminden olusmustur ve cerraha reti-
nada calisirken giivenli bir ¢aligma ortami sunmaktadr. Tkinci
olarak vitrektomi esnasinda farkli dalga boylarindaki renkleri
kullanilarak retinal dokularin gériiniirliiglinii artirma imkani
vardir. Teknolojik gelismelere paralel olarak vitrektomi cihaz-
larinda da gelismeler olmaya devam edecektir.

Oertli kurumsal internet sayfasi, Oertli basari hikayesi, 2023,
www.oertli-instruments.com
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