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Angioid Streaks'e Bagh Koroid Neovaskiilarizasyonunda
Fotodinamik Tedavinin Uzun Donem Sonuclari

Fevzi Sentiirk (*), Serra Arf Karacorlu (*), Hakan Ozdemir (*), Murat Karacorlu (*)

OZET

Amac: Angioid streaks'e (AS) bagl koroid neovaskiilarizasyonunda (KNV) fotodinamik
tedavisinin (FDT) uzun donem etkinligini degerlendirmek.

Gerec-Yontem: AS'e bagli KNV tespit edilen 6 olgunun 6 gozu degerlendirildi. FDT so-
nuglar1 degerlendirilirken standart protokol gorme keskinligi testi, oftalmik muayene, renkli
fundus fotografi ve fundus floresein anjiografi (FFA) ¢ekimleri kullanildi. Takip suresi 36 ile 48
ay arasinda degismekte olup ortalama takip 40.5 aydu.

Sonuclar: Olgularn yas ortalamasi 39+7 yildi (aralik 30-47 yil). KNV 1 olguda ektrafove-
al, 1 diger olguda jukstafoveal ve geri kalan 4 olguda subfoveal idi. Baslangic gorme keskinligi
6/10 ile 1/10 arasinda degismekteydi. Bir olgu 1 kez, bir bagka olgu 3 kez ve geri kalan 4 olgu
iki kez tedavi gordiller. Son muayenede baglangic lezyonu kuiciik olan (GLD 2200x'dan kuiguik)
ilk 3 hastada gorme keskinligi artarken, baslangic lezyonu bityiik olan (GLD 3200 'dan biyuik)
son 3 hastada gorme keskinligi azaldi Son 3 hastada KNV'nin tedavi sonrasi fibroz skar doku-
suna donustugu gozlendi.

Tartisma: Bu kucuk seri 0zellikle kiciik baglangi¢ lezyonu olan hastalarda FDT'nin AS'e
bagli KNV tedavisinin uzun donem sonuglarmda gorme kaybmi engelledigini gostermektedir.

Anahtar Kelimeler: Angioid streaks, koroid neovaskularizasyonu, fotodinamik tedavi.

SUMMARY

Long-term Results of Photodynamic Therapy for the Treatment of Choroidal
Neovascularization Secondary to Angioid Streaks

Purpose: To evaluate long term efficacy of photodynamic therapy (PDT) for the choroidal
neovasculariation (CNV) associated with angioid streaks (AS).

Methods: Six eyes of six patients with CNV secondary to AS were reviewed. Standardized
protocol visual acuity testing, ophthalmologic examination, color photographs, fluorescein angi-
ograms (FFA) were used to evaluate the results of PDT. Follow-up ranged from 36 to 48
months with a mean of 40.5 months.

Results: Patient's mean age was 39+7 years (range, 30-47 years). CNV was extrafoveal in
one case, juxtrafoveal in another case and subfoveal in the remaining 4 cases. Baseline visual
acuity was between 6/10 and 1/10. One patient was treated once, another patient was treated
three times and remaning 4 patients were treated twice. At the last examination, visual acuity
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improved in the first 3 patients who had smaller lesion (GLD less than 2200x) and decrea-
sed in the last 3 patients who had larger lesion (GLD more than 3200u). Conversion from the
CNV to the fibrous scar following treatment was observed in the last 3 patients.

Conclusion: This small series suggest that treatment of CNV secondary to AS with PDT
seems to prevent visual loss in some patients for the long term follow-up, particularly in those

with smaller lesion at baseline.
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GIRIS

Angioid streaks (AS) Bruch membranmmn kirilgan
olmasi ve catlamasi ile karakterize, arka kutupta genel-
likle peripapiller bolgede gozlenen duzensiz, uca dogru
sivrilerek uzanan, kahverengi- gri renkli cizgilenmeler-
dir. Klinikte bagta psodoksantoma elastikum olmak uize-
re Paget hastaligi, orak hiicreli anemi, Ehlers Danlos
sendromu gibi hastaliklarla birlikte seyreder. Ancak ol-
gularm %350'si idiopatik olarak karsmmiza c¢ikmaktadir
(1). AS'e bagli gorme azalmasmm en dnemli sebebi ko-
roid neovaskularizasyonudur (KNV). AS'e baghh KNV
gelisme oran1 %70-86 olarak bildirilmektedir (2). Subfo-
veal KNV'si olan olgularda prognozun kotu olmasi ve
bu olgularda laser tedavisi uygulanamamasi gibi neden-
ler aragtirmacilari yeni tedavi arayiglarma yonlendirmis-
tir. KN'V'nin tedavi se¢eneklerinden biri fotodinamik te-
davidir (FDT) (3). Laser fotokoagulasyon tedavisinin
tersine FDT'nin KNV'ye secici olarak etkisi sayesinde
subfoveal KNV'nin santral gorme kayb1 olmadan tedavi-
si mimkiuin olmaktadr (3). AS'e bagli KNV olgularinda
FDT'nin erken donem sonuglar: farkli yaymlarda tartigil-
mustir (4-7). Bu ¢alismanin amaci AS'e bagli subfoveal
KNV'si olan olgularda FDT'nin uzun dénem sonuclari-
nin degerlendirilmesidir.

GEREC ve YONTEM

AS sonucu gelisen KNV nedeniyle FDT uygulanan
ve takip sureleri 36 ile 48 ay arasmda degisen (ortalama
takip suresi 40.5 ay) 6 olgunun 6 gozu incelendi. AS ta-
nismda tipik klinik ve anjiografik bulgular esas alindi
Olgularm tumiinde deri biopsisinde psodoksantoma
elastikum tespit edildi. Bilateral peripapiller bolgede
yerlesmis kahverengi-gri renkte, diizensiz, ucu sivrilesen
cizgilenmeler ve retinada klasik "portakal kabugu"gori-
nimil tum olgularda tespit edildi. Fundus floresein anji-
ografide (FFA) KNV'in en buyuk dogrusal capmmn
(GLD) 9 MPS disk alanmdan (makiila fotokoagulasyon
calisma grubu disk alani) kuiguik oldugu (ortalama 5400
) gozler caligma kapsamma almdi Yogun lens kesafeti
ya da bagka bir retina patolojisi olan olgular calisma di-
sinda brrakild. Olgularm gorme keskinlikleri ETDRS
eseli ile ondalik degerler seklinde belirlendi. Hastalarm

standart fundus kamera ile monokromatik ve renkli fun-
dus fotograflari, Heildelberg Tarayict Laser Oftalmos-
kop (Heildelberg Engineering, Heidelberg, Germany) ile
FFA'lar1 ¢ekildi.

FDT uygulamasi i¢in 6 mg/m?2 verteporfin, %35
dekstroz igerisinde 30 ml soliisyon seklinde 3 ml/dakika
hizla intravenoz olarak verildi. Infuzyonun baglamasin-
dan 15 dakika sonra diod laser uygulandi. Lezyonun en
buyuk dogrusal ¢capt FFA'nin venoz fazinda, dijital anji-
ografi sistemi kullanilarak ol¢uldu. Laser igmmm spot
buyuklugu tedavi edilecek lezyonun en buyuik dogrusal
capma (GDL) 1000y eklenerek hesaplandi Laser uygu-
lamas1 50 J/cm? siddetinde 83 saniye suresince yapildi

Olgularm kontrol muayeneleri FDT sonrasi birinci
ve Uguinct aylarda ve sonraki muayenelerde tiger ay ara
ile yapildi Her kontrolde FFA ¢ekilerek KNV'deki de-
gisimler kaydedildi. Lezyonlarm floresein sizdirma
ozelliklerine gore KN'V'deki degisimler dort gruba ayril-
di: 1) Tlerleme (KNV'da ilk muayenedeki sinrlarmn digi-
na tagacak sekilde sizdirma olmasi) 2) Orta derecede si-
zmt1 (Ilk muayenedeki lezyonun %50'sinden buyiik, an-
cak lezyonun tumuinden kuguk bir alanda sizintt varligr)
3) Az szmt1 (Ilk muayenedeki lezyonun %50'sinden kii-
cuk bir alanda sizint1 varligr) 4) Sizintt olmamasi (3).
Ug aylik kontrol muayenelerinde KNV'de orta derecede
sizmt1 ya da ilerleme gozlenen olgularda FDT tarif edi-
len sekle uygun olarak tekrarlandi.

SONUCLAR

Alt1 olgunun 3'u erkek, 3't bayandi. Olgularm yas-
lar1 30 ile 47 arasmda degismekte olup ortalama yag 39+
7 yildi. Olgularm tumunde klasik tip KNV tespit edilir-
ken, membran 4 (%66) gozde subfoveal, 1 (%17) gozde
jukstafoveal ve 1 (%17) gozde ekstrafoveal idi.

Olgularm ilk muayenede saptanan gorme keskinligi
1/10 ile 6/10 arasmda degismekteydi. Caliima kapsa-
mmndaki tum olgular 3 yillik takiplerini tamamlamis
olup ortalama takip stiresi 40.5 aydi. Takip sureleri igin-
de olgularin birine (%17) bir kez, dordine (%66) 2 kez,
birine (%17) 3 kez FDT uygulandi. FDT sonras: 1. ayda
cekilen FFA'da tum olgularda sizmtmnin geriledigi sap-
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Tablo 1. Olgulara ait yas ve cinsiyet dagilimi, gorme keskinligi ve tedavi oncesi ve son kontroldeki lezyon ¢api ve
FDT sayis1 gosterilmistir

Gorme desimal Lezyon capr
Olgu no Cins Yas GLD*(u) PDT
sayl1si
Baslangic Sonu¢ Baslangi¢ Sonu¢

1 K 30 2/10 8/10 1080 455 2

2 K 36 1/10 2/10 2190 2215 3

3 K 34 6/10 9/10 1040 300 1

4 E 47 2/10 1/10 3680 8025 2

5 E 42 3/10 2 MPS 3290 12450 2

6 E 45 2/10 1/10 3260 4990 2

*= En biiyiik dogrusal ¢ap (GLD).

tandi. Ugtincu ayda c¢ekilen FFA'ya gore 2 (%33) olgu-
ya, 6. ayda cekilen FFA sonucuna gore yine 2 (%33) ol-
guya FDT tekrar edildi. Sonraki takiplerde birinci yilda
iki olguya daha tekrar FDT uygulandi Takip stresince
hicbir olguda tedavi uygulamasi ile iligkili bir kompli-
kasyona rastlanmadi.

Tedavi sonrasi son kontrollerde 1, 2 ve 3 nolu olgu-
larda srrayla 6, 1 ve 3 siralik gorme artig1 saptandi. Di-
ger 3 olguda ise 1 swra ve Uzeri gorme azalmasi tespit
edildi. Son kontrol muayenesinde hicbir olguda aktif
KNV odagma rastlanmazken gorme keskinliginde azal-
ma yasanan bu 3 olguda subfoveal skar dokusunda flo-
resein boyanmasi gozlendi. Tedavi oncesi ilk 3 olguda
lezyonun GLD dlcimi srastyla 1080, 2190 ve 1040
olarak ol¢ulurken, sonu¢ gorme keskinliklerinde kayip
yasanan olgularda 3000 y'un tizerindeydi. Tablo 1'de ol-
gularm ozellikleri, tedavi dncesi ve sonrasi gorme kes-
kinlikleri ve lezyonlarm tedavi oncesi GLD odl¢cuimleri
verilmistir. Resim 1'de 3 numarali olguya ait FDT'den
once ve tedaviden 36 ay sonra, Resim 2'de ise 5 numara-
I1 olguya ait FDT'den once ve 42 ay sonra elde edilen
FFA'lar gosterilmistir.

TARTISMA

Dogal takip sonucglari AS'e bagli KNV olgularmnin
hemen hemen timiinde gorme keskinliginin 1 yil i¢inde
1/10'un altma indigini bildirmektedir (1). Gormeyi ciddi
sekilde etkileyen bu hastaligin tedavisinde degisik yak-
lagimlar mevcuttur. Bu tedavi se¢eneklerinden biri olan
FDT degisik hastaliklara bagli KNV tedavisinde kulla-
nilmaktadrr (3). Ilk yaymlanan Sickenberg ve arkadagla-
rmm 52 yasindaki AS olgusunda FDT sonrasi 3. ayda

gorme keskinliginin korundugu bildirilmigtir (5). Daha
sonra bizim yaptigimiz ¢aliimada AS'e bagli KNV'si
olan 8 olgudan olusan seride, FDT sonrasi erken donem-
de olumlu sonuglar elde edilmistir. Bu seride tim olgu-
larda ortalama 8.75 aylik takipte gorme keskinligi aynt
kalmis veya duzelmistir (4). Browning ve arkadaglari da
caligmalarinda 12 aylik takip sonrasi olgularm ¢ogunda
gorme azalmasmimn smirlandigmi bildirmektedir (6). An-
cak bu olumlu sonuglarm tersine Shaikh ve arkadaglari-
nmn yaptiklari ¢calismada birden fazla FDT sonrasi 9 ol-
gunun 7'sinde lezyonun buyume gosterdigi vurgulan-
migtir (7).

Bu erken donem sonuglara ilave olarak literaturde
AS'e bagl gelisen KNV'nin FDT sonrast ge¢ donem so-
nuclarmm verildigi caligmalar da mevcuttur. Jurklies ve
arkadaglar1 toplam 12 olgunun ortalama 41.75 aylik ta-
kiplerinin oldugu ¢alismada ortalama 3.3 tedavi ile bag-
langic gorme keskinligi ortalamasmm 0.3'den, 0.17'ye
geriledigini tespit etmistir (8). Arias ve arkadaslarnm
ortalama 18 aylik takibi olan 10 olguluk serisinde 3 ol-
guda (%30) 3 sira ve daha az, 4 olguda (%40) ise 6 srra
ve daha fazla gorme azalmasi oldugu gozlenmis ve 2861
1 olan baglangi¢ ortalama lezyon ¢apmm son kontrolde
4452 p'a yukseldigi bildirilmigtir. Kontrol grubunun da
dahil edildigi bu calismada sonu¢ olarak ge¢ donemde
FDT grubunda kontrol grubuna gore gorsel sonuglarmn
daha iyi olmasma karsm, FDT'ye ragmen gorme keskin-
liginin korunamadig1 vurgulanmigtir (9).

Alt1 olgunun ortalama 40.5 ay takiplerinin oldugu
calismamizda sonuglari yorumlarken 6 olguyu tek bir
grup halinde degil de, iki farkli seviyede sonucun elde
edildigi iki grup halinde degerlendirmenin daha dogru
olacagmi dustinuiyoruz. FDT sonrasi GLD ol¢timleri
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Resim 1. U¢ numarali olguya ait FDT 'den énce (sol) ve 36 ay sonra elde edilen FFA goriintiileri (sag).

Resim 2. Bes numarali olguya ait FDT'den once (sol) ve 42 ay sonra elde edilen FFA goriintiileri (sag).

2200p'un ve yaslar1 40'm altmda olan ilk 3 olguda son
kontrollerde swrasiyla 6, 1 ve 3 sralik gorme keskinligi
artig1 saptanrken, GLD ol¢timlerinin 3200 y'un ve yas-
lar1 40'm tizerinde olan son 3 olguda gorme keskinligin-
de azalma tespit edilmistir. Gorme keskinligi azalan bu
3 olgunun son muayenelerinde aktif KNV gozlenmez-
ken, her 3 olguda da makuladaki skar dokusu gorme

keskinliginin 1/10 ve altinda kalmasma neden olmustur.
Ik gorme keskinligi 3/10 olan ve tedavi oncesi GLD 06l-
cumu 3290y tespit edilen 5 numarali olgunun toplam iki
tedavi sonras1 gorme keskinligi 2 mps seviyesine gerile-
mistir. Yine baglangic GLD dlctuimleri sirasiyla 3680 ve
3260 p ol¢ulen 4 ve 6 numarali olgularda gorme keskin-
liginde birer siralik azalma meydana gelmistir.
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Kontrol grubunun olmamasi ve olgu sayismm kisit-
l1 olmasi ¢alismamizm en 6nemli eksik yonleridir. Ayri-
ca verilerin retrospektif olarak analiz edilmesi de bir
bagska eksikliktir. Zaten bu nedenle ayni donemde tedavi
uygulanan ancak takiplerinde duzensizlik ve eksiklik
bulunan olgular calismaya dahil edilememis ve olgu sa-
yist 6 ile smirli kalmigtir. Olgu sayisinmn az olmasi ista-
tistiksel analizin yapilmasmi da engellemistir. Bu ne-
denle prognostik dneme sahip olabilecek iki faktor olan
tedavi oncesi lezyon buyuklugu ve tedavi oncesi yas is-
tenilen derecede yorumlanamamaktadwr. Ancak bizim
duzenli takipleri yapilan ve tedavi oncesinde lezyon capi
2200 mikron ve altinda olan olgularda uzun takip done-
mi sonrasmda daha olumlu sonuglarin elde edildigi bu
kuguk serimizden ¢ikarilmasi gereken sonug, AS'e baglt
KNV'si olan olgularm FDT cevaplarmmn farkli olabile-
cegidir. Bu farkliligm nedenlerinin anlagilabilmesi ve te-
davinin bu hasta gruplarmda uzun donemdeki etkinligi-
nin tespiti icin daha ¢ok sayida olguyu iceren galigmala-
ra ihtiyag¢ vardir.
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