. ANGIOID STREAKS'E BAGLI
OI_GU SUBFOVEAL KOROID
= NEOVASKULARIZASYONU

§iKAYETi VE HIiKAYESI
Otuz yasinda bir bayan hasta 1 aydir sag gozde bulanik

gorme sikayeti ile basvurdu. Ozgecmis ve soygecmisinde
bir 6zellik bulunmamaktaydi.

MUAYENE BULGULARI

Gorme keskinligi sag gozde 2/10, sol gbzde 10/10 diizeyinde,
gozici basinclari her iki gozde 17 mmHg olarak saptandi.

On segment muayenesinde bir patoloji g&riilmedi. Fundus
muayenesinde her iki gbzde optik disk etrafindan radyal

Angiod Streaks’e Bagli Koroid
Neovaskularizasyonlarinda
Fotodinamik Tedavi Uygulamalari

olarak perifere dogru seyreden koyu kirmizi renkli cizgiler
ve papillada optik disk drusenine isaret eden bir kabariklik
izlenmekteydi. Sag gozde foveada gri-yesil renkli kabariklik
ve subretinal hemoraji goriildii (RESIM 1,2). Goz ve deri
bulgulart dogrultusunda deri hastaliklari ile konsulte edildi
ve Psddoksantoma Elastikum tanisi elde edildi.

FLORESEIN ANJIOGRAFI

Sag gdzde disk druseni otofloresans gdstermekteydi (RESIM
3A). Boya verildikten sonra angioid streaks hiperfloresan
olarak izlendi. Erken fazda subfoveal koroid neovaskiila-

rizasyonuna ait hiperfloresans ve gec fazda buradan sizinti
goriilmekteydi (RESIM 3B, 3C, 3D).

RESIM [: Sag gozde optik disk etrafindan radyal seyir gésteren kirmiz renkli
cizgiler (ok), foveada sensoryel retina dekolmani ve hemoraji (okbasi).
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RESIM 3B: Erken faz FA'da sagda
angioid streaks ve subfoveal
neovaskiiler membran hiperfloresan
(ok), etrafindaki subretinal sivi ve
hemoraiji hipofloresan (okbast).

RESIM 3A: Sagda otofloresans
veren disk druseni (ok).

RESIM 3C: Geg fazda sizinti
goriilmekte.

RESIM 2: Sol gdzde optik disk etrafinda angioid streaks (ok) gdriilmekte.

RESIM 3D: Sol gézde de
hiperfloresan angioid streaks (ok).



RESIM 4A: Sagda erken faz ISYA'da subfoveal
damar agi (ok) .

goriilmekte.

INDOSIYANIN YESILI ANJIOGRAFI

RESIM 4B: Gec fazda hipofloresan angioid
streaks (ok) subfoveal hiperfloresan odak,
etrafinda hipofloresan subretinal sivi (okbast)
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RESIM 4C: Sol gézde hipofloresan angioid
streaks (ok) ve ekvatorda hipofloresan retikiiler
pigmenter degisiklikler (okbasi).

OPTIK KOHERENS TOMOGRAFi

Her iki gbzde angioid streaks hipofloresan olarak belirlendi.
Sag gozde erken fazda foveada damar agi, gec fazda
hipofloresan angioid streaks ortasinda hiperfloresan odak,
ve etrafinda subretinal siviya ait hipofloresans goriintiilendi.
Ekvatordaki retikiiler pigmenter degisiklikler hipofloresandi.
(RESIM 4A, 4B, 4C).

Sag gdzde foveadaki neovaskiiler yapiya ait parlak yansima,
izerinde intraretinal sivi ve ince subretinal sivi gériintiilendi
(RESIM 5).

Bu bulgulara gore sag gbzde Angioid Streaks'e sekonder
subfoveal koroid neovaskiilarizasyonu tespit edilerek
fotodinamik tedavi planlandi.

RESIM 5: Sagda OKT'de subfoveal neovaskiiler yapi (kalin ok), iizerinde intraretinal (okbasi) ve subretinal sivi (ince ok)

FOTODINAMIK TEDAVI

1. KONTROL

Agirlik :5kg
Boy - 167 cm
Viicut yiizey alani : 1.7 m?
Visudyne :5.1 ml
Dekstroz 249 ml
Spot buyukligi : 2000 p

Tedavi sonrasi 3. ayda gorme keskinligi sag gozde 7/10
diizeyine yiikseldi. Fundus muayenesinde etrafi pigmentli
halka ile cevrili membran goriildli, hemoraji gerilemekteydi
(RESIM 6). Floresein anjiografide sizinti kaybolmustu
(RESIM 7A, 7B, 7C). indosiyanin yesili anjiografide de
membranin belirgin hipofloresan bir halka ile cevrili oldugu
ve sensoryel retina altindaki sivinin geriledigi izlenmekteydi
(RESIM 8A, 8B).



RESIM 6: Subfoveal kabariklik ve hemoraji gerilemis.

Resim 7A, B. C: Tedavi sonrasi 3. ayda erken (A), orta (B) ve geg faz (C) FA'da sadece boyanma izlenmekte.
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RESIM 8A: Tedavi sonrasi 3. ayda erken ISYA'da pigmentli halka ile cevrili ~ RESIM 8B: Gec fazda etrafindaki subretinal siviya bagli hipofloresansin
lezyon (ok). kayboldugu goriilmekte.



Bu bulgulara gére sag godzdeki lezyon inaktif olarak
degerlendirildi ve 3 ay sonra kontrol planlandi.

2. KONTROL

Sag goze yapilan FDT'den 6 ay sonra hasta bu sefer sol
gozde 1 aydir gdrme azalmasi ile yeniden basvurdu. Gérme
keskinligi sagda 8/10, solda 1/10 diizeyindeydi. Fundus
muayenesinde sag gdzde fovea yatisikti, tist temporal arka

yakin bir makula damarinin altinda gri renkli kabariklik ve

kenarinda hemoraji saptandi (RESIM 9). Sol gézde fovea

RESIM 9: Tedavi sonrasi 6. ayda foveada pigmentli skar (ok), iistte kabariklik
ve hemoraji (okbast).

RESIM 11B: gec fazda iistte sizinti
(ok), foveadaki lezyonda boyanma
(okbast).

RESIM 11A: Sag gozde FA'da erken
fazda st temporal arka yakin KNV
(ok).

RESIM 11C: Solda erken FA'da fovea
tizerinden gecen angioid streaks'te
damarlanma (ok).
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ortasina dogru ilerleyen angioid streaks etrafinda kabariklik
ve foveada kiiciik bir hemoraji belirlendi (RESIM 10).
Floresein anjiografide sagda fovea {ist nazalinde boyanma
ile alt temporalinde kiiciik bir hiperfloresans goriildii. Ust

temporal arka yakin bdlgede ise neovaskiilarizasyona isaret
eden sizint1 goriilmekteydi. Sol gdzde fovea tizerinden
gecen hiperfloresan catlaktan sizinti tespit edildi (RESIM
12A, 12B, 12C, 12D). Optik koherens tomografide sag gdzde
foveadan oldukca uzak damar agi, sol gbzde ise jukstafoveal
neovaskiiler membran goériintiilendi (RESIM 13 ve 14).

RESIM 10: Sol gzde foveadan gecen angioid streak, etrafinda kabariklik ve
hemoraiji (ok).

RESIM 11D: Geg fazda belirgin
sizinti gdriilmekte.

RESIM 12: Sagda OKT'de ekstrafoveal KNV (ok) goriilmekte



RESIM 13: Solda OKT'de jukstafoveal KNV(ok) ve intraretinal sivi (okbasi)

Bu bulgulara gore sag gdzdeki ekstrafoveal, sol gdozdeki
jukstafoveal neovaskiilarizasyonun tedavisi planlandi.

SAG GOZE LASER FOTOKOAGULASYON
SOL GOZE FOTODINAMIK TEDAVi

Sag gozde st temporal arka yakin ekstrafoveal koroid neo-
vaskiilarizasyonuna argon laser fotokoagulasyon tedavisi
uygulandi. Sol goze ise fovea merkezde olmak tizere catlagin
temporal ucundaki sizintiy1 da icine alacak sekilde 3000
mikron capinda spot ile fotodinamik tedavi yapildi.
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RESIM 14A: sag gozde erken faz
FA'da ekstrafoveal KNV (ok).

RESIM 14B: Buradan gec fazda
sizinti olmakta.

4. KONTROL

Sol gbze uygulanan fotodinamik tedaviden 10 ay sonraki

muayenede gdrme keskinligi sag gozde 9/10, sol gbzde 2/10
diizeyinde saptandi. Fundusta sag gdzde neovaskiilari-
zasyona isaret eden bir bulgu gdriilmedi, sol gozde ise
foveada kabariklik ve yeni bir foveal hemoraji belirlendi.
Ayn1 glin cekilen floresein anjiografide sag gozde sizinti
saptanmadi. Sol gézde ise foveadan gecen Bruch catlaginin
etrafinda belirgin boya kacag izlenmekteydi (RESIM 15A,
15B, 15C, 15D).

RESIM 14C: Sol gézde erken FA'da
angioid streaks hiperfloresan.

3. KONTROL

Tedaviden 1 ay sonraki muayenede sag gdzde gbrme

keskinligi 8/10, sol gbzde 3/10 olarak bulundu. Floresein
anjiografide sag gozde yeni laser uygulanan bdlgede sadece
boyanma gorildi. Ancak bu sefer de fovea alt
temporalindeki odakta sizint1 olusmaktaydi. Sol gbzde boya
kacagi tespit edilmedi (RESIM 14A, 14B, 14C, 14D). Ayni
gilin sag goze ilave LASER FOTOKOAGULASYON tedavisi
uygulandi.

RESIM 14D: Geg fazda fibrotik
dokuda boyanma goriilmekte.

Bu bulgulara gore sag gézdeki lezyonlar stabil olarak kabul
edildi, sol goze ise yeniden tedavi planlandi.

SOL 2. FOTODINAMIK TEDAVI

Sol goze bir dnceki seansta kullanilan ayni parametrelerde
FDT uygulandi.

5. KONTROL

Sol gbze uygulanan tedaviden 1 ay sonraki muayenede
gorme keskinligi sagda 9/10, solda 4/10 diizeyinde bulundu.
Floresein anjiografide her iki gbzde aktif sizinti saptanmadi
(RESIM 16A, 16B).
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RESIM 15A, 15B: Sag gdze uygulanan son laser tedavisinden 9 ay sonra RESIM 15C: Solda FDT sonrasi RESIM 15D: Geg fazda sizinti

Z N

10. ayda erken FA'da hiperfloresan  goriilmekte, hemoraji hipofloresan

laser skarlari (ok), FDT uygulanan lezyonda (okbasi) boyanma izlenmekte.

RESIM 16B: Sol gézde FA'da geg fazda kalin
fibrotik doku boyanmakta.

RESIM 16A: Sag gzde FA'da gec fazda boyanma

RESIM 18: Solda etrafi pigmentli fibrotik doku
(ok) goriilmekte.

RESIM 17: 2 yil sonunda sagda laser skarlari
(ok) ve FDT uygulanan lezyon (okbast).

RESIM 19B: Solda erken faz FA'da hafif
hiperfloresan lezyon izlenmekte.

RESIM 19A: 2. yilda FA'da sagda sizinti
goriilmemekte.

(ok).
SON KONTROL

Son tedaviden 9 ay sonra, toplam 24

aylik takip sonunda gérme keskinligi
sagda 9/10, solda 4/10 diizeyinde elde
edildi. Fundus muayenesinde her iki
gozde yeni bir kabariklik veya hemoraji
saptanmadi (RESIM 17 ve 18). Floresein
anjiografide yine sadece skar dokusu-
nun boyandig gériilmekteydi (RESIM
19A, 19B, 19C).

SONUC VE OZET

Angioid Streaks'e sekonder bilateral

birden ¢ok neovaskiilarizasyon gelisen
bu olguda 2 yil icerisinde sag goze 1
kez fotodinamik tedavi ve ekstrafoveal
lezyonlara da 2 kez laser fotokagulas-
yon tedavisi uygulandi. Sol goze ise
2 kez fotodinamik tedavi yapildt. iki yil
sonunda her iki gbzdeki lezyonlar stabil
olarak degerlendirildi. Sag gdzde
6 siralik, sol gbzde ise 2 siralik bir gdrme
artisi elde edildi.

RESIM 19C: Geg fazda boyanma olmakta.



. ANGIOID STREAKS'E BAGLI
OI_G U SUBFOVEAL KOROID
= NEOVASKULARIZASYONU

§iKAYETi VE HIiKAYESI
Otuzdort yasinda bir bayan hasta sol gozde 1 aydir carpik

gdrme sikayeti ile basvurdu. Bilinen sistemik rahatsizligi
yoktu. Aile hikayesinde bir 6zellik bulunmadi.

MUAYENE BULGULARI

Gorme keskinligi sag gozde 10/10, sol gdzde 6/10 diizeyinde,
gdzici basinclar normoton olarak saptandi. On segment

muayenesinde bir patoloji bulunmadi. Fundus muayenesine
her iki gbzde optik diskten perifere dogru radyal uzantili

koyu kirmizi cizgiler ve sol gbzde foveada hemoraji gortil-
mekteydi (RESIM 1 ve 2).

FLORESEIN ANJIOGRAFI

Her iki gbzde floresein anjiografide angioid streaks tarzindaki

Bruch catlaklar hiperfloresandi. Sol gbzde foveadan gecen
bir catlagin ortasinda giderek artan sizinti belirlendi (RESIM
3A, 3B, 3C, 3D).

INDOSIYANIN YESILI ANJIOGRAFI

Angioid streaks her iki gbzde hipofloresan ve hiperfloresan
cizgiler seklinde belirlendi. Sol gbzde erken fazda subfoveal
damar ag1 ince hiperfloresan catlagin ortasinda goriilmek-
teydi. Gec fazda hipofloresan catlagin tizerinde foveada yer
almaktaydi. Ekvatordaki retikiiler pigmenter degisiklikler
hipofloresan noktalar seklinde belirlendi (RESIM 4A, 4B).

RESIM 1: Sag gbzde angioid streaks (ok).

RESIM 3B: Sol gzde erken FA'da
foveadan gecen hiperfloresan AS
(ok) goriilmekte.

RESIM 3A: sag gdzde FA'da AS
hiperfloresan (ok), makula tempo-
ralinde retikiiler degisiklikler (okbast).

hiperfloresan AS (ok) ve foveadaki
lezyonda boya kacgagi (okbast).

RESIM 2: Sol gézde yine koyu renkli cizgiler (ok) ve foveada hemoraiji
(okbast).

RESIM 3C: Solda ge¢c FA'da

RESIM 3D: Geg faz FA'da sizint1 (ok)
goriilmekte.



sowm 14 ANGIOID STREAKS'E BAGLI KOROID NEOVASKULARIZASYONLARINDA FOTODINAMIK TEDAVI UYGULAMALARI

7 7 A : ¥
[ . G e W, —
RESIM 4A: Solda erken faz iISYA'da hiperfloresan AS (ok) ortasinda RESIM 4B: Geg faz ISYA'da hipo ve hiperfloresan AS (kalin ok), hipoflo-
damar agi (ok bast). resan retikiiler degisiklikler (okbasi), foveada hiperfloresan odak (ince ok).
OPTiK KOHERENS TOMOGRAFI FOTODINAMIK TEDAVI
Sol gbzde fovea altinda yerlesmis neovaskiiler olusuma ait  Agirlik - 77 kg
parlak yansima ve subretinal sivi goriintiilendi (RESIM 5).  Boy - 168 cm

Viicut ylizey alani : 1.9 m2
Bu bulgulara gére sol gbzde "Angioid Streaks"e sekonder

subfoveal neovaskiiler membran saptanarak fotodinamik
tedavi planlandi.

Visudyne :5.7ml
Dekstroz :24.3 ml
Spot biytkligt : 2000 p

RESIM 5: OKT'de neovaskiiler olusum (kalin ok), intraretinal (okbast) ve subretinal sivi (ince ok).



RESIM 6: Tedavi sonrasi 3. ayda foveada
kabariklik ve hemoraiji saptanmadi.

1. KONTROL
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FA'da hiperfloresan AS.  RESIM 7B: Ge¢ FA'da sizinti olusmamakta.

SON KONTROL

Tedavi sonrasi 3. ayda sol gbozde gdrme keskinligi 10/10
diizeyine yiikselmisti. Fundusta foveadaki hemoraji ve
kabarikligin geriledigi belirlendi (RESIM 6). Floresein
anjiografide sol gozde foveadaki sizintinin kayboldugu
goriildii (RESIM 7A, 7B). Indosiyanin yesili anjiografide de
erken fazda damar ag1, gec fazda hiperfloresan odak tespit
edilmedi (RESIM 8A, 8B). Optik koherens tomografide
intraretinal veya subretinal sivi gériilmedi (RESIM 9).

Tedavi sonrasi 12. ayda gérme keskinligi yine 10/10 diizeyin-
deydi, fundus muayenesinde aktif neovaskiiler olusuma
ait bir bulgu yoktu. OKT'de sivi (RESIM 10), FA'da sizinti
gériilmedi (RESIM 11).

SONUC VE OZET

Angioid Streaks'e sekonder subfoveal koroid neovaskii-
larizasyonu tanisiyla bir kez fotodinamik tedavi uygulanan
bu olguda bir yil sonunda gdérme keskinligi 4 sira artmis

ve lezyon bir yil boyunca stabil kalmistir.

RESIM 8A: Erken faz iSYA'da damar agi goriilmemekte.

RESIM 8B: Geg fazda foveadaki hiperfloresan odak kayboldu.
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RESIM 10: Tedavi sonrasi 1. yilda OKT'de sivi gériilmemekte. RESIM 11: Tedavi sonrast 1. yilda FA'da sadece
fibrotik doku boyanmasi izlenmekte.



