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Yasa Bagh Makula Dejenerasyonuna Bagh Gelisen Koroid
Neovaskilarizasyonu Tamisinda Yeni Bir Yontem:
Preferential Hyperacuity Perimetri-
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OZET

Amac: Yasa bagli makula dejenerasyonuna (YBMD) bagli gelisen koroid neovaskilarizas-
yonu (KNV) tanisinda yeni bir yontem olan 'preferential hyperacuity perimetri'nin (PHP) lezyo-
nu saptamada ve lokalizasyonunu belirlemedeki etkinliginin degerlendirilmesi.

Yontem: Klinik olarak YBMD'na bagli KNV tanisi konulan hastalar ¢alisma kapsamina
alndr. Olgular detayli oftalmolojik muayene sonrasinda fundus floresan anjiografi (FFA) ile de-
gerlendirildi. Tum olgularda santral 14°x14°'lik gorme alant PHP (Foresee PHP, Notalvision)
ile incelendi. PHP ile hyperacuity deviasyon haritast ve hyperacuity defekt haritalar: kaydedil-
di. Yanlss pozitif ve yanlig negatif yuzdeleri giivenilir olmayan olgular ¢aliyma diginda birakildi.
FFA'de saptanan KNV yerlesimi ile PHP'de belirlenen tahmini retina lokalizasyonu arasmdaki
korelasyon incelendi.

Bulgular: Ortalama yaglar1 70.6+7.1 yil ve ortalama gorme keskinligi 0.3+0.2 olan toplam
15 hastanin 20 gozi calisma kapsamma alindi. FFA ile olgularin 7'sinde klasik, 3'inde baskin
klasik, 3'unde minimal klasik, 5'inde gizli KNV saptanirken 2 gozde sadece pigment epitel de-
kolmani (PED) bulundu. PHP'de hyperacuity defekt haritasmda belirlenen tahmini retina lokali-
zasyonunun 18 gozde FFA'de saptanan KNV yerlesimi ile uyumlu oldugu bulundu.

Sonuc: PHP'de saptanan tahmini retina lokalizasyonlari ile FFA'deki membran lokalizas-
yonlarmm buylik oranda ortustugt izlenmistir. PHP, YBMD'na bagli KNV olgularmda gelisen
santral makula fonksiyon bozuklugunu ¢ogunlukla belirliyebilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Yasa bagli makula dejenerasyonu, koroid neovaskularizasyonu, pre-
ferential hyperacuity perimetri.

SUMMARY

A New Diagnostic Tool for the Detection of Choroidal Neovascularization Secondary
to Age-Related Macular Degeneration: Preferential Hyperacuity Perimetry

Purpose: To evaluate the efficacy of a new diagnostic tool for the diagnosis of choroidal
neovascularization (CNV) secondary to age-related macular degeneration (AMD) known as
preferential hyperacuity perimetry (PHP) to detect and localize the lesion.
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Materials and Methods: Patients diagnosed to have CNV related to AMD were enrolled
in the study. All participants were evaluated by fundus fluorescein angiography (FFA) after a
detailed ophthalmic examination. Central 14°x14° visual field were tested PHP (Foresee PHP,
Notalvision). Hyperacuity deviation map and hyperacuity defect maps were recorded by PHP.
Patients having high false positive or false negative ratios were excluded. The correlation bet-
ween the localization of CNV detected by FFA and the possible retinal localization determined
by PHP was investigated.

Results: Twenty eyes of 15 patients with a mean age of 70.6+7.1 years and a mean visual
acuity of 0.3+0.2 were recruited in the study. In 7 eyes classic, in 3 eyes predominantly classic,
in 3 eyes minimally classic, in 5 eyes occult CNV were detected by FFA. Only in 2 eyes pig-
ment epithelium detachment (PED) was found. The estimated retinal localization demonstrated
in hyperacuity defect map by PHP was found to be correlated with CNV localization by FFA in
18 eyes.

Conclusion: In the majority of cases estimated retinal localization detected by PHP was
correlated to CNV localization by FFA. PHP seems to be mostly effective for identifying cent-
ral macular dysfunction in CNV secondary to AMD.

Key Words: Age-related macular degeneration, choroidal neovascularization, preferential

hyperacuity perimetry.

GIRIS

Yasa bagli makula dejenerasyonunun (YBMD) ge-
lismis ulkelerde Ozellikle 65 yas ve Uzerinde agr gorme
kayiplar1 ve yasal korluklerin ana nedenlerinden oldugu
bilinmektedir (1, 2). YBMD tans1 alan hastalarm yakla-
sik olarak %90'mda ciddi gorme kaybmmn esas nedeni
koroid neovaskularizasyonu (KNV) gelisimi olmaktadir
(3). Gunumiuizde KNV olgularmm bir kismmda fotodina-
mik tedavi (4) ve intravitreal anti-anjiojenik ila¢ uygula-
malari ile oldukg¢a tatminkar sonuglar almmaktadir (5-7).

Ancak soz konusu tedaviler ile olgularm cogunda
gorme fonksiyonlarmi iyilestirmekten ziyade gorme kay-
bmmn dnlenmesi saglanmaktadir (5,8-10). Ayn1 zamanda
tedavi annda daha kucuk lezyon varligmm 2 senelik ta-
kiplerde daha iyi bir gorme seviyesine neden oldugu bi-
linmektedir (11). Bu nedenle KNV'nun belirgin gorme
kaybi1 gelismeden erken tani ve tedavisi olduk¢a dnem
tagimaktadir.

Preferential ~ hyperacuity  perimetri (PHP),
YBMD'na baglit KNV'nun saptanmasi ve progresyonu-
nun incelenmesi icin tasarlanmig otomatize bir gorme
alan testidir (12). PHP'nin yeni baglayan KNV tanisinda
%82 oranmnda duyarli ve %88 oraninda 6zgil oldugu bil-
dirilmektedir (12). PHP'nin bugiine kadar yapilan ¢alis-
malarda tekrarlanabilirligi detayli olarak incelenmemis-
tir. PHP esas olarak Vernier akuite diizeyini degerlendir-
mektedir (13). S6z konusu ¢alismanm amaci YBMD se-
konder gelisen KNV olgularmda yeni bir tanisal peri-
metre olan PHP'nin lezyonu saptamada ve lokalizasyo-
nunu belirlemedeki etkinliginin aragtirilmasidur.

GEREC ve YONTEM

Yeditepe Universitesi Goz Hastanesi poliklinigine
gorme kaybi nedeniyle bagvuran ve klinik olarak
YBMD'na bagli KNV tanisi konulan hastalar caliyma
kapsamma alndi. Kornea opasiteleri, katarakt, glokom,
vitreus bulanikligi veya opasiteleri, gegirilmis gozici cer-
rahi oykusu bulunan hastalar ¢aliymaya dahil edilmedi.
Ayrica gorme keskinligi olduk¢a azalmig ve fiksasyon
ozellikleri bozulmug olan olgular, PHP ile guvenilir
seklide degerlendirilemediginden ¢aliyma digma tutuldu.
Olgular gorme keskinligi, gozici basinci, 0n segment ve
fundus muayenelerini kapsayan detayl oftalmolojik mu-
ayene sonrasmnda fundus floresan anjiografi (FFA) ile
degerlendirildiler. Detayl bilgilendirilmis onam formu
alndiktan sonra tim olgular santral 14°x14°'lik gorme
alan1 PHP (Foresee PHP, Notalvision) ile incelendi (Re-
sim 1). Ayrica yanlig pozitif ve yanlis negatif yuzdeleri
guvenilir olmayan olgular caligma dismda brrakild1.

Preferential Hyperacuity Perimetri

PHP ekranmnda beliren gorsel uyaran, 1 CCFT (cold
cathode fluorescent lamp) guictinde siyah zemin uzerin-
de araliklarla beliren beyaz noktalardan olusan ¢izgiler-
den olugmaktadir. Bu sayede maksimum kontrast olug-
turulmaktadir. Gorsel uyaran suresi 160 ms'dir. Her bir
beyaz nokta 0.3° olup noktalarm araligt 0.2°'dir. 27 adet
beyaz noktadan olusan ¢izgiler hem yatay hem de dikey
olarak belirmektedir. Ekranda gozuken ¢izgilerde degi-
sik yerlesimlerde ve degisik buyukluklerde yapay dis-
torsiyonlar mevcuttur. Bu yapay distorsiyonlar sayesin-
de hem kantitatif degerlendirme yapilmakta hem de gui-
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Resim 1. Preferential hyperacuity perimetrenin
goriiniimii

Resim 2. Preferential hyperacuity perimetre ekraninda
beliren gorsel uyaran ve iizerindeki yapay distorsiyon
izlenmekte

_=—

venilirlik gostergeleri hesaplanmaktadr. Hastalardan
cizgilerdeki distorsiyon bolgelerini 6zel bir isaretleme
kalemiyle ekrana dokunarak isaretlemeleri istenmekte-
dir (Resim 2).

KNV mevcut olan hastann viziiel korteksinde
lezyon nedeniyle olusan patolojik distorsiyon ve ek-
randa beliren yapay distorsiyon arasmda bir kargilagtir-
ma yapilmaktadir (14). Hasta daha belirgin olarak algila-
dig1 burytik olan distorsiyon alanini segecektir. Bu da ter-
cihli bakis (preferential looking) olarak bilinmektedir.
Sonugta hasta hem yapay hem de patolojik distorsiyonu;
sadece yapay distorsiyonu; sadece patolojik distor-
siyonu igaretleyecek veya skotom alanma denk geldigi
icin hi¢ isaretleme yapmayacaktw. PHP tarafindan
hesaplanan sonuglar normal smirlarda veya normal smir-
larm digmda olmaktadir. Normal sinirlarm digm-

Resim 3A, 3B. Sol goziinde jukstafoveal klasik KNV
mevcut olan hastanin FFA ve PHP incelemeleri

goriilmekte
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daki durumlar i¢in p degeri belirtilmektedir. Ornegin p
degeri <%10 ise, elde edilen sonucun YBMD olgularr-
nn %10'unda goruldiugu anlagimaktadw. P degeri <
%10, <%5, <%2, <%1 veya <%0.5 seklinde bildiril-
mektedir.

Tespit edilen herhangi bir distorsiyon veya skotom
alan1 otomatik olarak kaydedilerek hyperacuity devias-
yon haritasinda gosterilmektedir. Hyperacuity defekt
haritasinda ise KNV lezyonunun yerlesimi gosterilmek-
tedir. Ayrica yanlig pozitif ve yanlis negatif cevap oran-
larmdan olusan giivenilirlik gostergeleri hesaplanmakta-
dir. Ancak yanlig pozitif ve yanlis negatif yuzdelerinin
ikisi birlikte normal sinirlarda oldugunda test guivenilir
olarak kabul edilmektedir.

Calismamizda tim PHP muayeneleri tek bir klinis-
yen tarafmdan karanlik ortamda pupiller dilatasyon ya-
pilmadan ve diger gozleri kapatilarak gerceklestirildi.
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Olgular yakm tashihleri eklenerek PHP ekranma 50 cm
mesafede oturtuldular. Tum hastalara perimetrik incele-
me oOncesinde islem hakkmda detayli verildikten sonra
ogrenme acismdan baslangicta her hastaya deneme testi
uygulandi Deneme testinde basarisiz olan ve deneme
testini duguik gorme keskinligi duzeyi, santral fiksasyon
bozuklugu gibi nedenlerle bagsaramayan veya deneme
testi tekrarlandigi takdirde givenilir sonug elde edileme-
yen hastalar caligma diginda brrakildi S6z konusu c¢alig-
mada FFA'de saptanan KNV yerlesimi ile PHP'de belir-
lenen tahmini retina lokalizasyonu arasmdaki korelas-
yon incelendi.

BULGULAR

Ortalama yaglar1 70.6+£7.1 yi olan 8'1 kadm, 12'si
erkek toplam 15 hastanin 20 gozu calisma kapsamina
alindi. Olgularm ortalama gorme keskinligi 0.3+0.2 idi.
FFA ile olgularm 7'sinde klasik, 3'unde baskm klasik,
3'ande minimal klasik, 5'inde gizli KNV saptanrrken 2
gozde sadece pigment epitel dekolmani (PED) bulundu.

Olgularm tumunde hyperacuity deviasyon haritasm-
da belirgin skotom saptandi. PHP'de hyperacuity defekt
haritasmda belirlenen tahmini retina lokalizasyonunun
18 gozde FFA'de saptanan KNV yerlesimi ile uyumlu
oldugu bulundu (Resim 3a ve 3b). Sadece PED saptanan
2 gozde ise PHP'deki tahmini retina lokalizasyonunu
FFA ile uyumlu olmadigi gozlendi.

TARTISMA

PHP, YBMD hastalarmda KNV varligmi tespit et-
mede yuksek sensitivite gosterdigi one surilen kullani-
ma yeni girmis olan otomatize bir gorme alan testidir.
PHP'nin duyarliigmm farkli ¢alismalarda %68 ve %82
oraninda oldugu bildirilmektedir (12,15). So6z konusu
makula perimetrisi, hyperacuity fonksiyonunu degerlen-
dirmektedir. Vernier akuitesi olarak da bilinen hypera-
cuity, uzaysal lokalizasyonda iki veya daha fazla gorsel
stimulus arasmndaki farki dakika cinsinden aymrt etme ye-
tenegidir (16,17). PHP'deki gorsel uyaranda oldugu gibi
noktalardan olusan bir cizgi saglam retina tarafindan al-
gilandiginda vizuel korteks uyarimakta ve sonug olarak
bu noktalardan olusan duz bir ¢izgi gorulmektedir (15).
YBMD'na sekonder KNV'da oldugu gibi retina pigment
epitel elevasyonu gelistiginde, fotoreseptorlerin de yer-
lesimi degismektedir. Farkli fotoreseptorler uyarilaca-
gmdan vizuel kortekste temsil edilen fotoreseptor lokali-
zasyonlarida degisecektir. Boylece duz noktasal sinyal-
lerin oldugundan daha farkli veya kesik olarak algilandi-
g1 (12), bunun sonucunda metamorfopsi veya skotom
geligtigi dugunulmektedir (13,15).

YBMD olgularmm 3 ay araliklarla PHP ile muaye-
ne edilmesi onerilmekte ve takiplerde ilk degerlendir-
meye kiyasla belirgin skotom godzlenen olgularda yeni
bir KNV olusumunu saptadigt belirtilmektedir. Cok
merkezli bir caliimada 150 goz icerisinde PHP'nin lez-
yonlar1 tespit etmekteki basarisi sirastyla KNV varligimda
%100, jeografik atrofide %96, intermediate tip
YBMD'da %70 ve erken YBMD'da %41 olarak bulun-
mustur (15). Calismamizda dncelikle kullanima yeni gir-
mis olan bu perimetrinin KNV lokalizasyonunu sapta-
madaki ve lokalizasyonu belirlemedeki etkinligi aragti-
rilmak istenmistir. S6z konusu ¢alismaya dahil edilen
tum olgularda santral 14°lik gorme alanmda belirgin
skotom saptanmigtr. Ayrica hyperacuity defekt harita-
smda gosterilen tahmini KNV lokalizasyonunun g¢ogu
olguda anjiografideki lezyonla ortustugi izlenmistir.
KNV lezyonunun 6zelligine gore olgularimizda PHP'de
farklilik saptanmamigtir. Ancak anjiografi ve optik kohe-
rens tomografi ile sadece PED saptayabildigimiz olgu-
larda guivenilir sonuglar almamamis olup, lezyon lokali-
zasyonu anjiografi ile uyumlu bulunmamigtir. Ayrica ol-
gularimizda lezyonun buytkliagu ile PHP bulgular ara-
sinda bir iligki gozlenmemistir. Lezyon kiictik olsa bile
PHP ile saptanabilmistir.

Makula hastaliklarmm degerlendirilmesinde ilk ola-
rak Amsler kartt 1947'de klinik kullanima sunulmustur
(18). Her ne kadar Amsler kart1 halen ozellikle kuru tip
YBMD olgularmm monitorizasyonu i¢in sik olarak kul-
laniliyor olsa da ozellikle fiksasyon kaybi olan hastalar-
da etkinligi azalmaktadir. YBMD hastalarmdaki santral
makula  fonksiyon  bozuklugunun saptanmasmda
PHP'nin Amsler kartina gore daha sensitif ve spesifik ol-
dugu onceki calismalarda gosterilmistir (12,13,15,19).
YBMD hastalarmda skotom boyutlart olduk¢a genisle-
meden ve fovea tutulumu olmadan gorme alan defektle-
ri tam olarak anlagilamamaktadir. Bu durum kortikal ta-
mamlama fenomeni ile aciklanmaktadir (20). Ayrica
Amsler kartindaki ¢izgilerin yarattigi kalabalik etkisi
(21) ve hastalarm Amsler testini evde uygulama sikligr-
nin azalmasi (13) gibi faktorler Amsler kartmm etkinligi-
ni azaltmaktadwr. Caliimamizm amact Amsler karti ile
PHP yontemini karsilastrilmasi olmadigmdan olgular
Amsler kartiile ayrica degerlendirilmemistir.

Klinik izlenimlerimize gore PHP'nin bazi kisitlama-
lar1 bulunmaktadir. Bazi olgular ileri yaglarmdan kay-
naklanan fiziksel sorunlar nedeniyle ekrandaki uyaran-
lar1 igsaretleyememektedirler. Gorme keskinligi oldukga
dustuk olan, santral fiksasyonu bozuk olan ve heniiz
KNV nedeniyle ekstrafoveal fiksasyonu gelismemis
olan hastalarda PHP degerlendirmesi giivenilir olma-
maktadir. Ayrica PHP ile olgularm fiksasyon yerlesimi
ve lokalizasyonu gibi fiksasyon ozellikleri degerlendiri-
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lememektedir. Bu nedenlerle klinik uygulamaya yeni
girmis olan PHP'nin KNV tanismda iimit vaad ettigini
dusunmekle birlikte cesitli agilardan gelistirilmesi ge-
rektigine inanmaktay1z.

Sonug olarak, bu on caliima ile PHP'de saptanan
tahmini retina lokalizasyonlar1 ile FFA'deki membran
lokalizasyonlarmm buytik oranda ortugtig izlenmistir.
PHP'nin YBMD nedeniyle KNV gelisen olgularda sant-
ral makula fonksiyon bozuklugunu belirlemede etkin ol-
dugu gorulmugtir. Yine de PHP'nin KNV tanismda 6z-
gunluk ve duyarlihgmmm degerlendirilmesi icin daha kap-
samli ¢aligmalara gereksinim duyulmaktadur.
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