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31.B

Gambar 30. Gambaran korelasi klinis - OCT segmen anterior — Histopatologi. A) tampak lesi dengan morfologi gelatinosa arah jam 9-
12, dengan dikelilingi feeder vessels. B). HR-ASOCT menunjukkan peralihan antara jaringan sehat disekitarnya menjadi epitel abnormal
dengan penebalan, hiper-reflektif epitel (panah kuning), subepitel tampak variasi reflektifitas dengan area separasi antara dengan
membrana bowman pada subepitel diikuti hipo-reflektif back-shadowing pada area lesi (panah biru). C) Histopatologi pewarnaan HE, 10x,
tampak penebalan mencapai V2 epitel dengan beberapa sel radang, limfosit, sel plasma pada subepitel.D) Lesi klinis morfologi gelatin
mulai dari konjungtiva bulbi meluas hingga daerah limbal kornea arah jam 2-jam 5. E) HR-ASOCT menunjukkan hiper-reflektifitas,
penebalan epitel diikuti area hiper-reflektifitas area subepitel dengan tampak area hiper-reflektifitas antara epitel dengan membrana
bowman (panah biru) (F) histopatologi pewarnaan HE,10x, tampak peralihan epitel skuamosa menjadi epitel yang mengalami displasia
menyisakan area 1/3 normal epitel G). Lesi berbentuk nodul dengan berisi pembuluh darah pada permukaan lesi. H) HR-ASOCT tampak
peralihan antara epitel normal-abnormal dengan hiper-reflektivitas pada daerah epitel (panah kuning). Area subepitel tampak back-
shadowing (panah biru). I). Histopatologi pewarnaan HE, 4x, tampak peralihan antara epitel skuamosa dengan sel epitel yang mengalami
displasia menginfilirasi ke membrana basalis. Tampak sel epitel skuamosa berbetuk atipikal, pleomorfik, nukleoli prominen J). Lesi pada
daerah inferior limbal berbentuk nodul dengan mengandung pembuluh darah di area lesi. K) HR-ASOCT menunjukkan hiper-reflektifitas
subepitel disertai back-shadowing. L). Histopatologi pewarnaan HE 4x, tampak kista dilapisi epitel skuamosa tidak tampak sel-sel atipik.
Daerah stroma mengandung jaringan ikat fibrosa dan pembuluh dara h berisi eritrosit. M). lesi pada daerah inferior limbal berbentuk kistik,
dengan pembuluh darah didalamnya. N) HR-ASOCT tampak area epitel normal reflektifitas dengan hiper-reflektivitas pada subepitel
disertai back-shadowing (panah biru). O). Histopatologi pewarnaan HE perbesaran 4x menunjukkan tumor solid disertai jaringan kolagen
dilapisi epitel skuamosa. P). Foto klinis lesi pterigium berwarna kemerahan meluas menutupi pupil. Q) HR-ASOCT menunjukkan bahwa
epitel sedikit menebal, hiper-reflektifitas. Area subepitel kesan hiper-reflektifitas, berserabut (panah putih). Pada lesi yang mendekati
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kornea tampak garis hiper-reflektivitas menunjukkan pemisahan epitel — membrana bowman. R) Histopatologi pewarnaan HE, 4x tampak
permukaan lesi diliputi oleh epitel skuamosa berlapis (panah hitam) stroma terdiri dari jaringan ikat longgar (panah biru) dengan satu
fokus gambaran mikrokistik inklusi. S) Tampak foto klinis pasien lesi berbentuk papil beada di konjungtiva bulbi serta area palpebra. T).
HR-ASOCT menunjukkan permukaan tumor berlekuk-lekuk, dengan hiper-reflektif pada epitel, dengan variasi hiper-reflektif subepitel,
back-shadowing. U) Histopatologi pewarnaan HE, 10x menunjukkan gambaran polipoid dengan epitel skuamos inti besar, atipik, kromatin
inti kasar, nucleoli prominen dengan membrana basalis masih utuh. 30.V) Klinis menunjukkan lesi pigmentasi kecokelatan dari arah jam
7-9. W) HR-ASOCT menunjukkan penebalan epitel, hiper-reflektifitas, dengan hiper-reflektivitas subepitel. Tampak area hiporeflektifitas
pada perbatasan membrana bowman (panah biru) X).Histopatologi pewarnaan HE, 40x tampak lapisan basal epidermis mengandung sel
sel melanositik dengan pada stroma mengandung pembuluh darah berisi eritrosit. 31.A). Foto klinis pasien tampak lesi berwarna pink
kemerahan memenuhi area konjungtiva bulbi. B) HR-ASOCT tampak epitel mengalami penebalan, hiper-reflektif (panah kuning), tampak
area hipo-reflektif pada subepitel dengan back-shadowing (panah putih). C). Histopatologi pewarnaan HE 4x, tampak epitel skuamos
tidak menunjukkan perubahan kearah atipik. Stroma berisi jaringan ikat dengan banyak sebukan sel radang netrofil dan sel plasma.
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