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Abstract

Amag: Bilateral simetrik yga bali makula dejenerasyonu ve katarak-
ti olan gozlerde fakoemilsifikasyonun gorsel soangi ve
makula dejenerasyonunun ilerlemesi lzerine etkidaierlen-
dirmek.

Gerec ve Yontemler:Bilateral simetrik yga bali makula dejeneras-
yonu ve katarakt olan 16 hastanin 32 gozisigelya dahil e-
dildi. Her hasta igin; kataraktin daha kesif ddu goze
fakoemidilsifikasyon uygulanip bu gézler gata grubuna alinir-
ken, ayni hastalarin giér gozleri kontrol grubuna alindi. Hasta-
lar ameliyat 6ncesi ve ameliyat sonrasi 1., 6. 12e aylard
gorme keskinlii ve yasa bali makula dejenerasyonunun diz
acisindan dgerlendirildi. Istatistiksel analizigin Wilcoxor
signed-rank ve t testleri kullanildi.

Bulgular: Yasa bali makula dejenerasyonu olan gozlerin g6
keskinliginde fakoemulsifikasyon sonrasi istatistiksel dtaaa-
lamli bir arts saptandi (p= 0.018). Fakoemulsifikasyon uygula-
nan 16 godzin Hide, kontrol grubundaki 16 g6zin 4 Gindea
bagli makula dejeerasyonunda ilerleme oldu. ¥a bgli
makula dejenerasyonunun ilerleme orani arasindariigp ara-
sinda istatistiksel olarak anlaml bir fark bulurdnép= 0.87).

Sonug: Orta ve hafif yaa bali makula dejeerasyonu olan gozl
gorsel sonuglar agisindan fakoemidlsifikasyondarmldagorur-
ler. Fakoemiulsifikasyon ya bali makula dejenerasyonun
ilerleme riskini artirmiyor gibi gériinmektedir.

Anahtar Kelimeler: Makula dejenerasyonu,
fakoemdilsifikasyoetinal druzen
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Objective: To evaluate the visual outcomes of phacoemulsifin
and the effect of phacoemulsification on the pregien o
macular degeneration in eyes with bilateral symimetge re-
lated macular degeneration and cataract.

Material and Methods: Thirty-two eyes of 16 patients with bilate
symmetric age related macular degeneration andazataver:
included in the study. For each patigottacoemulsification wi
performed to the eye with denser cataract and tegse wer
taken into the study group while the fellow eyeshaf same pa-
tients were taken into the control group. Patiemse assess
preoperatively and at 1st, 6th and 12tbnths after surgery
terms of visual acuity and grade of age relatedutaaalegen-
eration. Wilcoxon signed-rank and t tests were Usedtatisti-
cal analysis.

Results: A statistically significant increase was detedtedisual acuit
of eyes with age related macular degeneration pftacoemulsi-
fication (p=0.018). Age related macular degeneration progr
in 5 of 16 eyes which were applied phacoemulsificaand in -
of 16 eyes in the control group. The differencéhmrates of pro-
gression of macular degeneratiortvbeen two groups was r
found statistically significant (p= 0.87).

Conclusion: Eyes with mild and moderate age related maculaemieg
eration benefit from phacoemulsification in ternfsvisual re-
sults. Phacoemulsification does neem to increase the risk
progression of age related macular degeneration.

Key Words: Macular degeneration; phacoemulsification;
retinal drusen

asa bali makula dejenerasyonu en sik kot gérme prognozu agisindan risk faktori olarak

rastlanan korlilk nedenlerinden biridir.

bildirilmis olup?® ayni zamanda katarakt cerrahi-

Bu durum katarakt cerrahisinden sonra sinin yga bali makula dejenerasyonunun ilerle-
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mesini tetikledgi yoniinde bildiriler de vardit®
Bazi calgmalarda ise katarakt cerrahisininsga

bagli makula dejenerasyonunun ilerlemesine etkisi

olmadg bildirilmistir.®
Biz bu calsmada yaa ba&li makula dejene-

rasyonu olan goézlerde fakoemdilsifikasyonun gor-
sel sonuclarini ve katarakt cerrahisinin makula
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dejenerasyonunun ilerlemesi Uzerine etkisini de-

gerlendirmeyi amacladik.

Gereg ve Yontemler
Bilateral simetrik yga bali makula dejene-

rasyonu ve katarakti olan 16 hastanin 32 gozi ca-

YASA BAGLI MAKULA DEJENERASYONU OLAN HASTALARDA FAKOEMULSIFIKASYON

Bitin hastalardan so6zIu bilgilendirilgnonay
alinmg ve Helsinki Bildiris’ndeki prensiplere
uyulmustur.

Bulgular
16 hastanin 7'si kadin, 9'u erkekti. y¥arta-

hsmaya dahil edildi. Her hasta icin; kataraktin daha |gmas| 64.6 + 3.2 (SD) yil olup 64 ile 67 yil ara-

kesif oldyu goze fakoemiilsifikasyon uygulanip

sinda dgismekteydi.ilk muayenede; fakoemidilsi-

bu gozler cakma grubuna alinirken ayni hastalarin fikasyon uygulanip gafma grubuna dahil edilecek
diger gozleri kontrol grubuna alindi. Katarakt cer- gozlerin 8'inde hafif tip, 8'inde orta tip ya bali

rahisi 6ncesi ¢caijma grubundaki butiin goézlerde
gorme keskingi ve makula dejenerasyonunun tipi

makula dejenerasyonu varken, kontrol grubuna
dahil edilecek gozlerin ise 7’'sinde hafif tip, 9da

belirlendi. Makula dejenerasyonu daha once deorta tip yaa bali makula dejenerasyonu vardi.

tariflendigi sekilde siniflandinld?. Hafif Tip: De-

Takip siresi sonunda ¢gha grubundaki gozlerin

gisen sayida sert druzen veya 20°'den az sayldainde, kontrol grubundaki gdzlerin ise 4'tinde
basit yumgak druzen veya 10'dan az sayida ve makulopatinin ilerledii tesbit edildi. Catma gru-

arka kutbun %25’inden azini kaplayan kikeyu-

bunda hafif tipe sahip 3 gbz orta tipe, orta tipe

musak druzen, retina pigment epitelinde fokal sahip 2 gézden birisigar eksudatif tipe, dieri de
hiperpigmentasyon; Orta Tip: 20°'den fazla sayida giskiform skara ilerledi. Kontrol grubunda hafif
basit yumygak druzen veya arka kutbun %25’inden tipe sahip 2 goz orta tipe, orta tipe sahip 2 gizde

fazlasini kaplayan ve 10’dan fazla bjile yumu-

birisi agir eksudatif tipe, @eri de diskiform skara

sak druzen, keskin kenarli retina pigment epiteli jlerledi. iki grup arasinda ya bali makula deje-

atrofisi alanlari; Kuru &ir Tip: Cografi atrofi,
Eksudatif Asir Tip: Koroid neovaskiiler membran
veya retina pigment epitel dekolmani. Gala

nerasyonundaki ilerleme sigl) bazimh iki grup-
taki oranlar arasi farka ait t testi ile keastirildi
istatistiksel olarak anlamli bir fark bulunmadi (p=

grubundaki gozlere fakoemiilsifikasyon uygulandi g 87). Yaa basli makula dejenerasyonu tiplerinin

ve higbir gézde intraoperatif komplikasyon geli

medi. Cerrahi sonrasi 1., 6. ve 12. aylarda gérme

keskinligi ve makula dejenerasyonunun tipi yo-
ninden tekrar derlendirildi. Gereken gozlere
fundus floresein anjiografi yapildi. Kontrol gru-
bundaki gozler de ayni zamanlarda ayrgigleen-
ler acisindan derlendirildi. Istatistiksel analiz
icin Wilcoxon Signed-Rank ve t testleri kullanildi.
p< 0.05 anlaml kabul edildi.

gruplara gore dalimi Tablo 1’de gdsterilngtir.

Ilk muayenede gorme keskigilicalisma gru-
buna dahil edilen goézlerin 2'sinde el hareketleri,
6’'sinda parmak sayma, 8'inde ise 0.1 ile 0.3 ara-
sinda iken, kontrol grubuna dahil edilen gézlerin
4’inde parmak sayma, 7'sinde 0.1 ile 0.3 arasinda
ve 5’'inde de 0.3 ile 0.5 arasinda idi. Katarakt cer
rahisi sonrasi ¢aima grubundaki 16 gozin hep-

Tablo 1. Yasa bali makula dejenerasyonu tiplerinin gruplara gorgilia!.

Go6z Sayisi

Calisma Grubu

Kontrol Grubu

YBMD Tipi ilk Muayene 6.ay Muayenesi  12.ay muayenesi ilk Muayene 6. ay Muayenesi 12.ay muayenesi
Hafif Tip 8 5 5 7 5 5

Orta Tip 8 10 9 9 10 9

AKT - - - - 1 1

AET - 1 1 - - 1

DS - 1 - -

YBMD: Yasa bali makula dejenerasyonu, AKT:g Kuru Tip, AET: Agir Eksudatif Tip, DS: Diskiform Skar
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sinde gorme keskirdi olcildl. Postoperatif 1. goérdiikleri bildirilmistir.*** Biz bu calsmada hafif
ayda cakma grubunda goérme keskigli 8 gbzde ve orta tip yga bali makula dejenerasyonu olan
0.1 ile 0.3 arasinda ve 8 gbzde 0.3 ile 0.5 arasind bitiin gozlerde katarakt cerrahisi sonrasi gérme
saptandi. Cama grubundaki gozlerin preoperatif keskinliginde arty saptarken, @r kuru veya gir
ve postoperatif gorme duzeyleri Wilcoxon Signed- eksudatif tip makula dejenerasyonu olan 4 godzde
Rank testi ile kanlastirildi ve istatistiksel olarak gérme keskininde arty saptamadik. Bu sonuca
anlamh fark tespit edildi (p= 0.018). gore literatirdeki bazi ¢amalara benzegekilde

12. ayda yapilan kontrol muayenesinde sgali orta ve hafif tip yga bali makula dejenerasyonu
ma grubundaki 16 géziin 5'inde ve kontrol gru- oIap g.:j.('jzlerin.lsatarakt cerrahisinden fayda 'g(jrdUk-
bundaki 16 goziin 4'tinde makula dejenerasyonun-/€f Soylenebilir. Air yasa bagli makula dejene-
daki ilerlemeye baii olarak gérme keskinginde re_l-syonu olan g?zle-rld_(-e ise ka.tfcxrakt cerrahisinin
azalma olurken, c¢aima grubundaki 11 gdzde ve gorsel sonuglar: Sngorilemeyebilir.

kontrol grubundaki 12 gozde gorme keskinli Ikinci tartsma konusu katarakt cerrahisinin
cerrahi sonrasi udan diizeyde kaldiki gruptaki ~ yasa bali makula dejenerasyonunun ilerlemesi
hastalarin gérme keskiglidiizeyine gore dalimi Uzerine etkisi ile ilgilidir. Yapilan bazi camalar-
Tablo 2'de gosterilngtir. da katarakt cerrahisi uygulanansgabali makula

dejenerasyonuna sahip gozlerde cerrahi sonrasi
makula dejenerasyonunun kontrol grubuna gore
Tartisma daha hizli ilerledii bildirilmi stir.*® Bir calismada
Yasa bah makula dejenerasyonu ve katarakll jse katarakt cerrahisi geciren gézlerdeaydali
olan hastalarda katarakt cerrahisinin gereklili  skula dejenerasyonu sikl) gecirmeyen gozlere
tartisma konusudur. Bu konudaki g@rayriliklari- gére daha yiiksek bulungtur.’? Katarakt cerrahisi
nin balica iki nedeni; yga bali makula dejene- e yasa bagh makula dejenerasyonu arasindaki
rasyonu olan goézlerde katarakt cerrahisinin gérseliliskiyi aciklamak icin 3 hipotez ileri stiriilmgtir.
sonuglan ve katarakt cerrahisinin sga b&ll  Bijrinci hipotez bu iki hastayin ortak etyolojik
makula dejenerasyonunun ilerlemesi Uzerine etki-faytgriere sahip olduklarindan dolayi birlikte daha
sidir. sik gorildikleri yonundedir. Sigara ve ilerisya
Bazi calsmalarda ysa bal makula dejene- ortak etyolojik faktor olarak bilinmekle birlikte,
rasyonu olan gozlerde katarakt cerrahisinin gorselheniiz bilinmeyen genetik ve cevresel ortak etken-
sonuclarinin oldukca kétii oldu ve bu gozlerde lerin olabilecgi ileri stirtilmistiir.* ikinci hipotez
katarakt cerrahisinin ¢ok gerekli olmgdbildiril- katarakt cerrahisinin ya bali makula dejeneras-
mistir.>* Bunun aksine bazi cafnalarda hafif ve  yonunun ilerlemesini inflamatuvar cevap glura-
orta tip yaa bagli makula dejenerasyonu olan goz- rak tetikliyor olabilecgidir.®* Yasa bagli makula
lerde katarakt cerrahisinin gorsel dizelmglasai- dejenerasyonu olan gozlere ekstrakapsuler katarakt
gl ve bu hastalarin katarakt cerrahisinden faydaekstraksiyonu uygulanan bazi gatalarda cerrahi

Tablo 2. Goérme keskingi diizeylerinin gruplara gére ggimi.

Go6z Sayisi
Calisma Grubu Kontrol Grubu
GKD ilk muayene 1l.ay 6. ay 12. ay ilk muayene l.ay 6. ay 12. ay
EH 2 - - 1 - - - -
PS 6 - 1 1 4 - 2 3
1/10-3/10 8 8 10 9 7 9 8 7
3/10-5/10 - 8 5 5 5 7 6 6

GKD: Gorme Keskinlii Diizeyi, EH: El Hareketleri, PS: Parmak Sayma
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sonrasi makula dejenerasyonunda kontrol grubunat
gore daha fazla ilerleme kaydedigtin.*® Yasa

bagh makula dejenerasyonu olan gb6zlere
fakoemulsifikasyon uygulanan bazi saialarda 5.
ise cerrahi sonrasi makula dejenerasyonunun iler-
leme sikiginda kontrol grubuna gére arblmadgi
bulunmutur.® iki farkli katarakt tekninin makula
dejenerasyonunun ilerlemesi Uzerine farkh etkile-
rinin olmasi inflamatuvar hipotezle aciklanmaya
calsilmistir. Bu hipoteze goére fakoemuilsifikasyon,
ekstrakapsuler katarakt ekstraksiyonuna goére daha
az inflamatuvar cevap ajturdusu igin makula
dejenerasyonunun ilerlemesini tetiklememektédir. 8.
Bizim calsmamizda elde effimiz sonuclar
fakoemulsifikasyon uygulanan ghr calgmalarla
benzerlik gostermekte ve bu teoriyi desteklemek-
tedir. Fakat bu teorinin ispati icin katarakt carsa
tipinin ve olgan inflamatuvar cevap dizeyinin
desiskenleri olgturdugu kawilastirmal calsmala-

ra ihtiyac vardir. Ugiincii hipotez katarakt cerrahis
sonrasi lensin ofurdusu isiktan koruyucu meka-
nizmanin ortadan kalkmasiyla retina Uzerigex |
toksisitesinin artfit ve bunun yga bali makula
dejenerasyonunun ilerlemesine neden gidyo-
lundadir**® Retinaya 6zellikle yiiksek enerijili ve
kisa dalga boyuna sahip mavi spektrumdgigim
toksik oldusu bildirilmistir.°

9.

13.

Sonu¢ olarak; hafif ve orta tip ya& bal
makula dejenerasyonu olan gozlerde katarakt cer44.
rahisinin gorsel sonugclari iyidir ve bu hastalaraka
rakt cerrahisinden fayda gorirler.gi tip yasa
bagl makula dejenerasyonu olan gozlerde katarakt,s
cerrahisinin goérsel sonuclari 6ngoérilemeyebilir.
Fakoemulsifikasyon y@ bali makula dejeneras-
yonu olan gozlerde makula dejenerasyonunun iler-16-
leme sikIgini arttirmiyor gibi gérinmektedir.
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