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Yasa Baghh Makiila Dejenerasyonunda Gelisen
Subfoveal Koroid Neovaskiilarizasyonlarinin
Tedavisinde Fotodinamik Tedavi
Uygulamasinin Ge¢ Dénem Sonugclar:

Long-Term Outcomes of Photodynamic Therapy in
Subfoveal Choroidal Neovascularization
Developing Due to Age-Related
Macular Degeneration

OZET Amag: Yasa bagh makiila dejenerasyonunda gelisen subfoveal koroid neovaskiilarizasyonlu
olgularda verteporfin ile uygulanan okiiler fotodinamik tedavinin 24 aylik takip siiresi sonundaki
etkinligini ortaya koymaktir. Gereg ve Yontemler: Ocak 2005-Haziran 2008 tarihleri arasinda Saglik
Bakanlig1 Ankara Ulucanlar G6z Egitim ve Arastirma Hastanesinde yasa baglh makiila dejenerasyonunda
gelisen subfoveal koroid neovaskiilarizasyonu (KNV) tanisi olan ve Retina Kliniginde takip altina alinan
85 olgunun 85 gozii galisma kapsamina alinmistir. Olgularin baslangi¢ ve takip muayenelerinde gérme
keskinligi degerleri, goz ici basinc1 degerleri, biyomikroskopi bulgular1 ve pupil dilatasyonu sonrasi goz dibi
muayenesi, optik koherens tomografi ve floresein anjiyografiyi iceren tiim géz muayene bulgular
degerlendirilmistir. Olgulara standart uygulama sekli ile fotodinamik tedavi yapilmistir. Islem sonrast 1.
hafta, 1. ay, 3. ay, 6. ay, 12. ay, 18. ay ve 24. aylarda olgularin muayeneleri tekrarlanmigtir. Bulgular: Takip
edilen olgularin 55 (%64.7)’i erkek, 30 (%35.3)'u kadin idi. Hastalarin ortalama yas1 67.1 + 8.4 y1l (45-82
yil) idi. Kirk bir (%48.2) gozde baskin klasik, 26 (%30.5) gézde minimal klasik ve 18 (%21.2) gozde gizli
subfoveal KNV belirlenmistir. Olgu bagina 1.64 seans fotodinamik tedavi uygulandi. Yirmi dort aylik takip
sonrasinda tedavi sonrasi basari; baskin klasik tipte 41 goziin 28’inde, minimal klasik tipte 26 goziin
13’tinde ve gizli tipte 18 goziin 8'inde elde edilmistir. Sonug: Bu calismadaki sonuglara gore, yasa bagh
makiila dejenerasyonunda gelisen subfoveal RNV’li olgular arasinda fotodinamik tedavi sonras1 24 aylik
takip sonrasinda agir gorme kaybinin énlenmesinde tedaviden en fazla yarar géren grubun baskin klasik
grup oldugu belirlenmistir.

Anahtar Kelimeler: Fotodinamik tedavi, subfoveal koroid neovaskiilarizasyonu, verteporfin,
yasa bagli makiila dejenerasyonu

ABSTRACT Objective: To investigate the long-term efficacy of ocular photodynamic therapy with
verteporfin in cases with subfoveal choroidal neovascularization developing due to age-related macular de-
generation. Material and Methods: Eighty-five eyes of 85 patients with subfoveal choroidal neovascular-
ization developing due to age-related macular degeneration that were followed-up in Turkish Ministry of
Health Ankara Ulucanlar Eye Education and Research Hospital Retina Clinic between January 2005 and
June 2008 were evaluated in this study. A complete ophthalmological examination including visual acu-
ity, intraocular pressure with applanation tonometry, biomicroscobic examination findings, dilated pupil
examination of the posterior segment, optic coherence tomography, and fluorescein angiography were
evaluated at baseline and during follow-up period. Photodynamic therapy was performed according to
standard protocol. Follow-up examinations were performed for 1* day, 1%, 3%, 6, 12th, 18", and 24t
months after therapy. Results: There were 55 (64.7%) male and 30 (35.3%) female. The average age of pa-
tients was 67.1 + 8.4 years (45-82 years). The type of the choroidal neovascularization lesion was pre-
dominantly classic in 41 (48.2%) eyes, minimally classic in 26 (30.5%) eyes and occult in 18 (21.2%) eyes.
The average number of photodynamic therapy sessions per patient was 1.64. Successful results were ob-
tained in 28 out of 41 eyes with predominantly classic type; 13 out of 26 eyes with minimally classic type;
and 8 out of 18 eyes with occult type after follow up period of 24 months. Conclusion: Based on the re-
sults that were obtained in this series, predominantly classic group was the most benefit group after pho-
todynamic therapy after 24 months of follow-up in cases with subfoveal choroidal neovascularization
developing due to the age-related macular degeneration.

Key Words: Photochemotherapy; choroidal neovascularization; verteporfin; macular degeneration
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asa bagli makiila dejenerasyonu (YBMD)
-! ozellikle gelismis tilkelerde 50 yas iizerin-
de santral gorme azalmasinin en 6nemli ne-
denidir.! YBMD’nin yaklagik %90’inda kuru tip
YBMD goriilmektedir. Bu durumda fotoreseptor
dis segment artiklarinin fagositozundaki azalma so-
nucu bruch membraninda drusen adz verilen lipo-
fuksin yapisindaki madde birikimi olmakta ve
pigment epitel hiicrelerinde ikincil atrofi alanlar
ortaya ¢ikmaktadir. YBMD’nin yaklasik %10 unda
ise yas tip (ekstidatif) YBMD ortaya ¢ikmaktadur.
Bu durumda bruch membraninin kimyasal yapisi,
pigment epitel degisiklikleri ve neovaskiilarizasyo-
nu uyaran makrofajlarin etkisiyle, koroidden kay-
naklanan yeni damarlar retina alt1 araliga dogru
ylirimekte ve koroid neovaskiilarizasyonu (KNV)
ortaya ¢ikarmaktadir.? Yas tip YBMD’de gelisen
KNV %82 olguda subfoveal lokalizasyonludur.?
KNV olgularinda etkinligi bir¢ok kontrollii ¢alis-
ma ile kanitlanmis olan tedavi seceneklerinden bi-
ri, okiiler fotodinamik tedavi (FDT)dir.*® Bu
tedavide toksik olmayan ilacin intravendz (i.v.)
yolla verilip 690 nm dalga boyundaki diod lazer ile
aktive edilmesiyle pihtilasma mekanizmas: uyari-
larak, buradaki kan damarlarina kars:1 kisa siireli
ancak gilicli bir tikanikhik meydana getiri-
Imektedir.

Bu calismada, YBMD’de gelisen subfoveal
KNV’li olgularda verteporfin ile uygulanan okiiler
FDT’nin etkinligini arastirmak ve klinik uygula-
malarimizda elde ettigimiz 24 aylik sonuglar sun-
mak amaglanmistir.

I GEREG VE YONTEMLER

Saglik Bakanligi Ankara Ulucanlar Goz Egitim ve
Aragtirma Hastanesine Ocak 2005-Haziran 2008 ta-
rihleri arasinda YBMD olgularinda gelisen subfo-
veal KNV tanis1 olan ve Retina Kliniginde takip
altina alinan 85 hastanin 85 goziine verteporfin ile
FDT uygulanmis ve sonuglar1 degerlendirme kapsa-
mina alinmistir. Sistemik damarsal patolojiler di-
yabet,
sorgulanarak ve bu hastaliklara bagl retina patolo-

hipertansiyon, hiperlipidemi varlig:
jisi olan hastalar ¢alisma dig1 birakilmigtir. Ayrica,
fundusunda miyopik dejenerasyon, damarsi ¢izgi-

lenmeler (angioid streak), okiiler histoplazmoz,
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iiveit gibi hastaliklara ait patolojileri bulunan, trav-
ma Oykiisii olan, daha 6nce vitreoretinal cerrahi ge-
¢irmis olan, yogun lens kesafeti olan ve ilave olarak
vitre ici steroid ya da “anti-vascular endothelial
growth factor (anti-VEGF)” tedavisi alan olgular
caligma dig1 birakilmigtir.

Olgularin baglangic ve takip muayenelerinde
ETDRS eseline gore diizeltilmis gérme keskinligi,
g0z ici basinci degerleri, biyomikroskopi bulgular:
ve pupil dilatasyonu sonras1 géz dibi muayenesi,
optik koherens tomografi (OKT) ve floresein anji-
yografiyi iceren tiim g6z muayene bulgulari deger-
lendirilmistir. Karaciger enzimleri normal olan
hastalara FDT uygulanmigtir. Bu uygulamalar i¢in
hasta ve yakinlarindan bilgilendirilmis onam form-
lar1 alinmigtir. Gorme keskinlikleri verteporfin ga-
ligma kriterlerinde tanimlandigi gibi, 2 m’den
ETDRS egeli ile alinmis ve hesaplamalar i¢in onda-
ik ve log MAR eg degerlerine ¢evirim yapilmigtir.®
Burada 73-34 harf skoru 20/40 ve 20/200’e denk
olarak kabul edilmistir. Tam bir oftalmolojik mua-
yene sonras! tedavi endikasyonu konulan bu has-
talara standart verteporfin dozu “Treatment of
age-related macular degeneration with photodyna-
mic therapy (TAP)” ve “Verteporfin in Photodyna-
mic Therapy (VIP)” caligmasinda tanimlanan
sekilde uygulanmistir.>® Alt1 mg/m? verteporfin
(Visudyne; Novartis Ophthalmics AG), % 5 deks-
troz i¢inde 30 cc soliisyon seklinde dakikada 3 cc
hizla i.v. olarak verilmistir. Infiizyonun baglama-
sindan 15 dakika sonra diod lazer uygulanmistir.
Lazer 1s1n1nin spot bitytikliigii tedavi edilecek lez-
yonun en biiyiik capina 1.000 um eklenerek hesap-
lanmig ve 50 J/cm? siddetindeki diod lazer 83 saniye
uygulanmstir.

FDT uygulanan hastalara tedaviden sonraki ilk
48 saat boyunca cilt ve gozlerini parlak giines 151-
gindan korumalar1 énerilmistir. Islem sonrasi 1.
hafta, 1.,3.,6.,12,, 18. ve 24. aylarda olgularin mu-
ayeneleri tekrarlanmigtir. Tedavi sonras: izlem d6-
neminde olgularin en iyi diizeltilmis gorme
keskinligi, ilacin sistemik yan etkileri, izlem siire-
si, floresein anjiyografi ve OKT kullanilarak retina
patolojisinin son durumu kaydedilmistir.

TAP ve VIP ¢aligsma kriterlerine gore gérme
keskinliginde ETDRS eseline gore 3-5 satir olan ka-
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yiplar orta derece gérme kaybs, 6 sira ve daha faz-
la olan kayiplar, OKT’de retina ici ve retina alt1 s1-
vinin devam ettigi ya da arttig1 olgular ileri derece
gorme kaybi kabul edilip, calisgmamiz i¢in basarisiz
tedavi olarak belirlenmis ve yeni bir seans tedavi-
ye gereksinim duyulmustur.*’ Yine takiplerde TAP
caligmasinda belirtilen sizint1 siniflamasinda oldu-
gu gibi baslangic lezyonunun sinirlarini asan sizin-
t1 varligi ve baslangic lezyonunun en az %50’sinin
s1izint1 varligi orta dereceli sizint1 olarak kabul edil-
mis ve tedavi basarisiz kabul edilip yeni bir seans
tedaviye gereksinim duyulmustur. Gérme keskin-
liginde 3 siradan daha az kayip, degismeme ya da
diizelme ve floresein anjiyografide ve OKT’de mi-
nimal s1zint1 ya da hig s1zint1 olmamas: basarili te-
davi olarak kabul edilmistir. Veriler SPSS 15
programi kullanilarak, ki-kare testi ve student t tes-
ti uygulanarak degerlendirilmistir.

I BULGULAR

Ocak 2005-Haziran 2008 tarihleri arasinda toplam
85 olgunun 85 goziine FDT uygulanmistir. Takip
edilen olgularin 55 (%64.7)’i erkek, 30 (%35.3)u
kadin idi. Ortalama yaslar1 67.1 + 8.4 y1l (45-82 y1l)

YASA BAGLI MAKULA DEJENERASYONUNDA GELISEN SUBFOVEAL KOROID NEOVASKULARIZASYONLARININ...

idi. Olgular ilk muayenelerinde gérme keskinli-
ginin 2 metreden parmak sayma (MPS) diizeyi ile
0.9 diizeyi arasinda degistigi goriilmiis ve ortalama
gorme keskinligi 0.12 + 0.13 olarak tespit edilmistir.
[lk muayenede goéz i¢i basinci diizeyleri 12-19
mmHg arasinda 6l¢iilmiistiir ve tiim olgularda nor-
mal sinirlarda oldugu gérilmistiir. Son kontrol
muayenesinde de tiim gozlerde goz ici basinci nor-
mal sinirlarda bulundu (11-18 mmHg). Takip kap-
samindaki gozlerden 54 (%63.5)1 fakik iken, 7
(9%8.2) gozde hafif katarakt ve 24 (%28.2) gozde ar-

ka kamara lensi mevcudiyeti saptanmistir.

Floresein anjiyografi yardimi ile yapilan lez-
yon tipi degerlendirmesi sonucu 41 (%48.2) gozde
baskin klasik, 26 (%30.5) gézde minimal klasik ve
18 (%21.2) gozde gizli subfoveal KNV belirlendi
(Resim 1-3). OKT’de retina pigment epiteli ile kor-
yokapillaris kompleksini temsil eden hiperflektans
bandda yerel kalinlagma, retina ici ve alt1 alanda
yansiticilig1 olmayan bosluk seklinde siv1 birikim-
leri belirlenmistir (Resim 4). Lezyonlarin tiimiiniin
subfoveal yerlesimli oldugu gorilmiistiir. Baskin

klasik tipte gorme keskinligi ortalama 0.14 + 0.09
idi (2 mps-0.5). Minimal klasik tipte bu deger 0.10

RESIM 1: Yasa bagli makiila dejenerasyonu olan bir olgunun tedavi éncesi renkli fundus fotogratfi, erken ve geg dénem floresein anjiyografi goriintiisii.

RESIM 2: Ayni yasa bagli makiila dejenerasyonlu olgunun tedaviden 1 ay sonraki renkli fundus fotografi, erken ve geg donem floresein anjiyografi gériintiisii.

218

Turkiye Klinikleri ] Ophthalmol 2009;18(4)



YASA BAGLI MAKULA DEJENERASYONUNDA GELISEN SUBFOVEAL KOROID NEOVASKULARIZASYONLARININ...

Mehmet CITIRIK ve ark.

RESIM 4: Ayni yasa bagli makila dejenerasyonlu olgunun fotodinamik tedavi 6ncesi OKT gériintiisti ile tedaviden sonraki 1. ve 3. ayda ortaya ikan optik ko-

herens tomografi gorintuleri.

+ 0.18 (2 mps-0.9) iken gizli tipte bu deger 0.11 =+
0.11 (2 mps-0.5) olarak tespit edilmistir.

FDT 44 (%51.7) goze 1 kez, 27 (%31.7) goze 2
kez, 14 (%16.4) goze 3 kez olmak iizere 85 goze
toplam 140 seans olarak uygulandi. Boylece olgu
bagina 1.64 seans FDT uygulanmis oldu. Bizim ol-
gularimizda ilk FDT’den sonraki 3. ayda 38 goze, 6.
ayda 27 goze, 9. ayda 19 goze ve 12. ayda 12 goze
tekrar FDT uygulanmistr.

Bu uygulamalar sonrasinda 6 (%7) gozde uy-
gulanan tedavi ile ilgili istenmeyen etki yasan-
mistir. Dort (%4.7) olguda gegici olarak gorme
keskinliginde azalma ve 2 (%2.3) olguda ise goz ag-
r1s1 saptanmustir. Hig bir olguda fotosensitivite re-
aksiyonu ve infiizyon

yerinde reaksiyon

gozlenmemistir.

Belirlenen kriterlere gore 24 aylik takip son-
ras1 yapilan degerlendirmede, 36 (%42.3) goz basa-
1181z, 49 (%57.6) goz ise basarili tedavi olarak kabul
edilmistir. Basarili ve bagarisiz gruplar arasinda ya-
pilan istatistiksel degerlendirmede iki grup arasin-
da gorme keskinligi acisindan anlamli diizeyde
farkhihk gorilmistir (p= 0.043 Student-t testi).
Subfoveal KNV tiplerine gore yapilan degerlendir-
mede tedavi sonras: bagar1 oranlar1 Tablo 1’de g6-
rilmektedir. Farkl tipte KNV belirlenen olgularin

Turkiye Klinikleri ] Ophthalmol 2009;18(4)

TABLO 1: Subfoveal koroidal neovaskiilarizasyon
tiplerine gore fotodinamik tedavi sonuglari.

Lezyon tipleri

Baskin klasik  Minimal klasik Gizli
Hasta Gruplar n % n % n %
Basarili 28 68.2 13 50 8 44.4
Basarisiz 13 31.7 13 50 10 555
Toplam 41 100 26 100 18 100

B D)

B i
[ Azalen

faskin Thimm Al laz
Kasik Hazis

SEKIL 1: Fotodinamik tedavi uygulanan olgularin gorme diizeylerinin 24 aylik
takip stresi sonrasindaki degisimi.

gorme diizeylerinin 24 aylik takip siiresi sonunda
degisimi ise Sekil 1’de goriilmektedir. Subfoveal
KNV tipleri arasinda yapilan degerlendirmede
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FDT’den en fazla fayda géren grubun baskin klasik
grup oldugu belirlenmistir. Bu grupta basar1 orani
istatistiksel olarak anlaml diizeyde yiiksek bulun-
mustur (p= 0.019 ki-kare testi). Tedavi sonrasi or-
talama gorme keskinlikleri basarili grupta 0.12 +
0.11, basarisiz grupta ise 0.02 + 0.16 olarak belir-
lenmigtir.

I TARTISMA

KNV ile birlikte olan YBMD gelismis tilkelerde g6-
rilen korligiin en sik nedenidir ve yagla birlikte
gorilme sikligr artmaktadir.! Bu oran 65-74 yag ara-
sinda %10.5 olarak belirlenirken, 75 yas tizerinde
%?26.9 olarak bildirilmistir.” KNV en sik olarak sub-
foveal lokalizasyonda goriilmektedir. Laser tedavi-
si ve FDT randomize klinik ¢aligmalarda KNV ile
birlikte olan YBMD’de gérme kaybini azaltan te-
davilerdir. Konvansiyonel lazer fotokoagiilasyon
ekstrafoveal KNV’de faydalidir. Fakat KNV ile go-
rilen YBMD’li hastalarin %15’inden daha azinda
santral gérmeye zarar vermeden konvansiyonel la-
zer tedavisi uygulanabilmektedir.® Verteporfin kul-
KNV
olgularinin ¢ogunda faydali oldugu ve bu tedavi

lanilarak yapilan FDT’nin subfoveal
sonrasinda 2 yil i¢inde gelisen gorme kaybi riski-
nin %62’den %47’ye dustigi kanitlanmigtir.’
FDT’de 1518a duyarlastiric1 verteporfin molekiilii
i.v. olarak enjekte edilmektedir. Bu molekiil neo-
vaskiiler dokudaki LDL molekiiliine baglanir ve bi-
rikir. Is1 etkisi olmayan diod lazer ile uyarildiginda
oksijenle etkilesime girer ve serbest oksijen radika-
li olugturarak akut iltihabi baglatir. Trombosit adez-
yon (baglanma-yapisma) ve  agregasyonu
(kiimelenme) sonrasi trombiis olugmakta ve damar
yataginda tikaniklik meydana gelmektedir. Tedavi
sonrast ilk haftada neovaskiilarizasyonlu dokuda
perfiizyon azalmaktadir. Ancak bir siire sonra da-
marlardaki gecici tikanikliga bagli reperfiizyonun
ortaya ¢ikmasi tedavinin tekrarlanmas: gereksini-
mini yaratmaktadir.!® Se¢ici olarak KNV hasar
olusturma ve neovaskiilarizasyon tizerindeki reti-
na tabakalarinin hasar gérmemesi bu tedavi yonte-
minin en 6nemli avantajidir.

FDT nin etkinligini belirleyen en ¢énemli kri-
terlerden birinin lezyona ait 6zellikler oldugu bi-
linmektedir.!! TAP ¢aligma grubunda YBMD’ye
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bagli olarak gelisen subfoveal baskin KNV’li olgu-
lar yaninda, minimal klasik KN'V’1i olgularda calis-
maya alinarak FDT’nin etkinligi agisindan
degerlendirilmistir. Bu alt grup icin hem 12, hem
de 24 aylik takiplerde FDT uygulanan grupta plase-
bo gruplarina gére daha iyi sonuglar elde edildigi
tespit edilmigstir. TAP ¢alisma grubunun ikinci ra-
porunda klasik ve baskin klasik lezyonlarda verte-
porfinin goérme keskinligi acgisindan sagladig:
yararlarin iki yil boyunca giivenli bir sekilde de-
vam ettigi, ancak minimal klasik subfoveal lezyon-
larin bulundugu YBMD’li hastalarda bu tedavinin
cok etkili olmayacag bildirilmistir.!' TAP ¢alisma
grubunun ii¢ yillik sonuglari iceren raporunda 24.
aydaki gorme diizeyleri ile 36. aydaki gorme dii-
zeyleri arasinda ¢ok az farklilik oldugu gozlenmis-
tir.!2 TAP c¢alisma
grubundan farkli olarak patolojik miyopili olgula-
rin yani sira, Y BMD sonucu sadece gizli KNV geli-
sen olgular da

VIP c¢alisma grubunda

degerlendirme kapsamina
alinmigtir.® Bu ¢alismanin ikinci yilindaki sonugla-
rinda FDT uygulanan grup ile plasebo uygulanan
grup arasinda gérme degisiklikleri ac¢isindan an-
lamli farkliliklar bulundugu rapor edilmistir.® Ul-
kemizde yapilan bir ¢alismada, YBMD olgularinda
FDT sonras1 24 aylik takipte basar1 orani %54.9 ve
hasta bagina uygulanan seans sayis: 1.48 olarak bil-
dirilmistir.”® FDT uygulanan bagka bir ¢caligmada 18
aylik takipte YBMD grubunda bagar1 %56.3 ve ol-
gu bagina seans sayis1 1.22 olarak tespit edilmigtir.'*
YBMD ile birlikte olan KNV’de 10 ay boyunca ta-
kip edilen olgularda FDT ile bagar1 oran1 %64.8 ola-
rak bildirilmistir.'”” Ulkemizde yapilan 78 goz'ii
iceren bir seride FDT sonras1 %18 oraninda gorme
keskinliginde en az bir sira artig, %30 gozde gérme
keskinliginde degismeme ve %52 gozde gérme kes-
kinliginde azalma oldugu bildirilmistir.'® Bizim ¢a-
hismamizda tiim olgular 24 ay takip edilmis ve
%57.6 olguda basarili tedaviye ulagilmistir. Calig-
mamizda olgu basina uygulanan seans sayisi ise
1.64 olarak belirlenmistir.

Gizli KNV'nin, klasik KNV’ye gore FDT’ye da-
ha koétii yanit vermesi lezyondaki pigment ve prote-
in icerigi yiiksek sivilarin mevcudiyeti ile ifade

edilmistir.® Ulkemizde yapilan bir caligmada,
YBMD nedeni ile ortaya ¢ikan klasik ve gizli KNV

Turkiye Klinikleri ] Ophthalmol 2009;18(4)
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tipinde FDT nin etkinligi arastirilmig ve FDT sonra-
s1 12 aylik takiplerde klasik subfoveal KNV ya da
gizli subfoveal KNV bulunan YBMD olgularinda
gorme keskinliginin korunmasi agisindan benzer
yanitlar elde edildigi ifade edilmigtir."” Bizim ¢alig-
mamizda 85 goziin 41 (%48.2)’'inde baskin klasik,
26 (%30.5)’ sinda minimal klasik ve 18 (%21.2)’inde
gizli KNV tipleri mevcuttu. Subfoveal KNV tipleri
arasinda yapilan degerlendirmede FDT’den en faz-
la fayda goren grubun baskin klasik tip oldugu ve
en az fayda goren grubun gizli KNV tipi oldugu be-
lirlenmigtir. Baskin klasik grupta bagar1 orani ista-
tistiksel olarak anlamli diizeyde yiiksek olarak
bulunmustur. FDT uygulamasindaki komplikas-
yonlar; infiizyon sirasinda bel agrisi, ilacin damar
disina kagmasiyla infiizyon yerinde reaksiyon, ilk
hafta i¢inde ani gérme azalmasi, kapiller nonper-
fuzyon, hafif goz agrilar ve gorsel haliisinasyonlar
seklindedir. Bag agris1, bulanti, kusma, dispne, ishal,
parestezi, karin agrisi, yliz 6demi, ataksi, ag1z kuru-
lugu gibi sistemik yan etkiler de bildirilmistir.'® Tk
giinlerde serbest oksijen radikallerinin foveada olus-
turdugu akut iltihap nedeniyle olusan gecici gorme
keskinligi azalmasi en sik goriilen okiiler yan etki-
dir. FDT sonras1 6zellikle ilk hafta icinde %17 ora-
ninda gegcici gérme keskinligi azalmas1 gorildiigi
bildirilmistir.'"® Bizim olgularimizda fotosensitivite
ve inflizyon yerinde reaksiyon hicbir olguda goz-
lenmemistir. Ancak ilk hafta i¢cinde 4 (%4.7) olgu-
da gecici olarak gorme keskinliginde azalma ve 2
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(%2.3) olguda goz agris1 saptand: ve birinci hafta-
dan sonra bu sikayetlerin diizeldigi goriilmiistiir.

KNV’lerin tedavisinde ayrica anti-VEGF so-
liissyonlar1 ve lezyonlarin cerrahi olarak ¢ikarilma-
s1 da yapilmaktadir. Son yillarda anti-VEGF
soliisyonlarinin tek bagina veya FDT ile kombine
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anti-VEGF
tedavilerinin beklenmeyen sistemik yan etkileri

ni dogurmaktadir. Bu yiizden

kullanimlarim kisitlayabilir. 2
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Bu serideki sonuclara gére, YBMD’de gelisen
subfoveal KNV’li olgular arasinda FDT sonras: 24
aylik takiplerde basar1 orani %64.8 olarak belirlen-
mis ve agir gorme kayb1 gelisiminin engellenme-
sinde en bagarili grubun baskin klasik grup oldugu
tespit edilmistir.
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