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ÖZ

Amaç: Bu çalışmanın amacı, yaşa bağlı maküla dejenerasyo-
nuna (YBMD) sekonder koroid neovaskularizasyonu (KNV) 
nedeniyle intravitreal anti-vasküler endotelial büyüme fak-
törü (anti-VEGF) injeksiyon tedavisi uygulanan hastalarda-
ki fotoreseptör tabakasının spektral domain optik koherens 
tomografi (SD-OKT) ile değerlendirilmesidir.

Gereç ve Yöntem: Anti-VEGF tedavisini takiben son muaye-
nelerinde SD-OKT incelemesinde retina içi ya da retina 
altı sıvıya rastlanmayan ve fovea kalınlıkları 250 mikro-
nun altında olan 16 YBMD hastasının 16 gözü ile kontrol 
grubu olarak sağlıklı 10 birey SD-OKT ile görüntülendi.
Fotoreseptör iç segment-dış segment tabakası derecelendi-
rildi ve görme keskinliği ve diğer özellikleri açısından ilişkisi 
incelendi. 

Bulgular: Fotoreseptör bandı sağlıklı kontrol bireylerin gözleri-
nin tümünde, YBMD olgularının 6’sında (%37) fotoreseptör 
bandı izlendi p<0.001). Fotoreseptör bandı izlenen YBMD 
olgularının, izlenmeyen olgulara göre anlamlı seviyede 
daha iyi sonuç görme keskinliğine ve görme keskinliği ar-
tışına sahip olduğu tespit edildi (p<0.01).

Sonuç: Spektal domain-OKT fotoreseptör iç segment dış seg-
ment bandını görüntülemede kullanılabilecek faydalı bir 
yöntemdir. Fotoreseptör iç segment dış segment durumu 
YBMD’na sekonder KNV nedeniyle intravitreal anti-VEGF 
injeksiyon tedavisi uygulananlarda tedavi sonrası görme 
keskinliği ve görmedeki ortalama değişim ile anlamlı dü-
zeyde ilişkilidir.

Anahtar Kelimeler: Eksüdatif yaşa bağlı maküla dejeneras-
yonu, fotoreseptör, intravitreal anti-VEGF tedavisi, optik 
koherens tomografi. 

ABSTRACT

Purpose: To evaluate the photoreceptor layer status after anti-
vascular endothelial growth factor (VEGF) therapy in cho-
roidal neovascularization (CNV) secondary to age-related 
macular degeneration (AMD) using spectral–domain opti-
cal coherence tomography (SD-OCT). 

Materials and Methods: Sixteen eyes of 16 patients with CNV 
secondary to AMD with foveal thickness less than 250 µ 
after treatment with anti-VEGF therapy and with no obvi-
ous leakage on SD-OCT, along with 10 healthy subjects as 
controls, were imaged with SD-OCT. The inner and outer 
segment (IS/OS) photoreceptor layers were graded, and 
correlated with various characteristics including visual acu-
ity.

Result: The IS/OS layer was detected in 6 (37%) eyes of pa-
tients with AMD and all eyes of the healthy control subjects 
(p<0.001). Eyes in patients with AMD with preserved IS/
OS had a significantly better BCVA and mean change in 
BCVA compared with eyes with absent IS/OS (p<0.01).

Conclusions: SD-OCT is a useful tool to visualize IS/OS status. 
The IS/OS status after anti-VEGF therapy in AMD patients 
with CNV correlates with BCVA and mean change in BCVA.

Key Words: Exudative age-related macular degeneration, 
photoreceptor, intravitreal anti-VEGF therapy, optical co-
herence tomography.
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GİRİŞ

Yaşa bağlı maküla dejenerasyonu (YBMD) geri dö-
nüşümü olmayan görme kaybı nedenlerinin başında gel-
mektedir.1 Görme kaybının en önemli nedeni YBMD’na 
bağlı gelişen koroid neovaskülarizasyonudur (KNV). 
KNV gelişiminde Bruch membranındaki çatlaktan fib-
rovasküler dokunun retina altı boşluğa doğru ilerlemesi 
önemli bir basamaktır.2 Bu fibrovasküler dokunun neden 
olduğu sıvı birikimi, kanama ve fibrozis sonucu fotore-
septör hücrelerinde kalıcı hasar gelişebilir.3 Günümüzde 
YBMD’na bağlı KNV’nin tedavisinde fotodinamik teda-
vi, intravitreal anti-vasküler endotelial büyüme faktörle-
ri (anti-VEGF) ve anjiostatik steroidler yer almaktadır.4-7 
Bu tedavi seçeneklerinden en sık uygulanan intravitreal 
anti-VEGF injeksiyonu sonrası takiplerde OKT’nin önemli 
rolü vardır.7 Tedavi sonrası OKT’de retina içi ve retina 
altı sıvının kaybolması, eksüdasyonların ve kanamanın 
azalması ve KNV’nin küçülmesi gibi değişiklikler anato-
mik olarak başarılı sonuca işaret eder. Bazı hastalarda 
anti-VEGF tedavisi ile başarılı anatomik yanıt alınsa bile 
fonksiyonel kazanım olmamakta ve görme keskinliğin-
de artış elde edilememektedir.7 Bu tip olgularda görme 
keskinliği artışlarının olmamasından fotoreseptör hücre 
hasarı sorumlu olabilir.

Son yıllarda hızla gelişen yüksek çözünürlükte spekt-
ral domain-OKT (SD-OKT) teknolojileri ile retinanın ya-
pısı çok daha hızlı ve çok daha ayrıntılı bir şekilde de-
ğerlendirilebilmektedir ve son dönemde, değişik maküla 
hastalıklarının tedavisi sonrası OKT’deki fotoreseptör iç 
segment-dış segment bileşkesi (İS/DS fotoreseptör bandı) 
ile görme sonuçları arasında yakın ilişki olduğunu göste-
ren çalışmalar yapılmıştır.8-11 Retinanın derin katmanla-
rında yüksek yansıtıcılıktaki bu ince çizginin fotoreseptör 
sağlığı hakkında fikir verdiği düşünülmektedir. “Fotore-
septör bandı” ya da “fotoreseptör çizgisi” olarak da ad-
landırılan bu OKT bulgusu fotoreseptörlerin iç segment-
leri ile dış segmentleri arasında retina boyunca seyreder 
ve foveada hafif retina içine doğru yükselme gösterir.8-11 

Bu çalışmanın amacı, YBMD’na bağlı KNV nede-
niyle bir intravitreal anti-VEGF ajan olan bevacizumab 
injeksiyonu uygulanan hastalardaki tedavi sonrası foto-
reseptör tabakasının SD-OKT ile değerlendirilmesi ve bu-
nun sonuç görme keskinliği ile ilişkisinin araştırılmasıdır.  

GEREÇ VE YÖNTEM

YBMD sonucu subfoveal KNV nedeniyle intravitreal 
bevacizumab (İVB), (Altuzan, Roche) uygulanan 16 has-
tanın, 16 gözü retrospektif olarak incelendi. Tedavi son-
rası son muayenelerinde SD-OKT incelemesinde retina 
içi ya da retina altı sıvıya rastlanmayan ve fovea kalınlık-
ları 250 mikronun altında olan hastalar çalışma kapsa-
mına alındı. Herhangi bir oküler patolojisi bulunmayan 
ve yaşları çalışma grubu ile farklı olmayan sağlıklı 10 
bireyin gözü kontrol grubu olarak belirlendi. 50 yaş altın-
dakiler, yoğun lens kesafeti, -6.0 dioptri üzerinde kırma 

kusuru olanlar, tedaviye yanıtı farklılık gösterebilen re-
tinal anjomatöz proliferasyon, polipoidal koroidal neo-
vaskülarizasyonu olanlar ya da başka bir retina patolojisi 
olan hastalar çalışma kapsamı dışında bırakıldı. Olgula-
rın görme keskinlikleri ETDRS eşeli ile logMAR şeklinde 
belirlendi. Hastaların fundus kamera ile ve renkli fundus 
fotoğrafları, Spectralis HRA+OCT (Spectralis; Heildel-
berg Engineering, Heilderberg, Germany) ile indosi-
yanin yeşili anjiografileri (İSYA), flöresein anjiografileri 
(FA) ve SD-OKT’leri çekildi. Olguların tümüne başlangıç 
muyenesinde OKT ve FA, İSYA incelemesi yapıldı. Tedavi 
sonrası takibi ise OKT incelemesi ile yapıldı ancak gerek 
görülen olgularda FA incelemesi de yapıldı.

 İVB injeksiyonu topikal anestezi ile yapıldı. Tedavi 
uygulanacak göze %0.5 proparakain hidroklorid (Alcai-
ne Alcon, Couvreur) damlatıldı, göz ve göz kapakları %5 
povidon iodin (Betadine) ile dezenfekte edildikten sonra 
kapaklar blefarosta ile açıldı, aseptik koşullar altıda ste-
ril 27 gauge iğne ile 1.25 mg bevacizumab limbusun 
4 mm gerisinden injekte edildi. Uygulama sonrası indi-
rekt oftalmoskop ile optik sinir perfüzyonu kontrol edildi. 
Hastalara başlangıçta 1 ay ara ile üç kez İVB injeksiyonu 
yapıldı. Üç doz İVB injeksiyonu sonrası yapılan kontol-
lerde OKT incelemesinde retina içi ya da retina altı sıvısı 
devam edenlere tekrar tedavi uygulandı. Her injeksiyon 
sonrası 3 gün süre ile sistemik ve bir hafta süre ile topikal 
antibiyotik tedavisi uygulandı ve enjeksiyon sonrası birin-
ci gün ve birinci haftada kontrol muayeneleri yapıldı. Ol-
guların aylık kontrollerinde ETDRS eşeli ile tashihli görme 
keskinlikleri değerlendirildi, aplanasyon tonometresi ile 
göz içi basınç ölçümleri yapıldı ve SD-OKT ile fovea in-
celemeleri tekrarlandı. SD-OKT fovea kesitlerinde tedavi 
sonrası iç segment- dış segment fotoreseptör bandının 
(İS/DS fotoreseptör bandı) fovea altındaki seyri dikkatlice 
incelendi. OKT çekimleri ve incelemeleri aynı kişi tara-
fından yapıldı. Hastalar fotoreseptör bandı saptananlar 
ve saptanamayanlar (band hiç saptanamıyor) olarak iki 
gruba ayrıldı. Resim 1’de kontrol grubunda olan normal 
bir bireyin SD-OKT görüntüsü ve fotoreseptör bandı gös-
terilmektedir.

Resim 1: Kontrol grubundaki normal bir bireye ait SD-OKT gö-
rüntüsünde normal fotoreseptör bandı görülmektedir (Ok).
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Grup içi (fotoreseptör bandı saptananlar ve sap-
tanmayanlar) başlangıç ve sonuç görmeleri arasındaki 
fark Wilcoxon testi ile incelendi. Gruplar arası kıyasla-
malar (fotoreseptör bandı saptananlar ve saptanama-
yanlar) için MannWhitney U testi ve (fotoreseptör bandı 
saptananlar ve saptanamayanlar ve kontrol grubu) için 
KruskalWallis ve posthoc dunn testi kullanıldı. Tüm so-
nuçlarda p<0.05 anlamlı olarak kabul edildi. İstatistiksel 
analiz için SPSS versiyon 12.0 (SPSS, Chicago, LA, USA) 
kullanıldı.

BULGULAR

Tedavi uygulanan hastaların 8’i erkek, 8’i kadındı. 
Hastaların yaşları 60 ile 77 arasında değişmekte olup, 
ortalama yaş 68±6 yıldı. Hastaların tümünde subfove-
al yerleşim gösteren KNV vardı. KNV’lerin 13’ü (%81) 
sadece gizli, 3’ü (%19) ise klasik komponenti de içeren 
gizli tipti. Tedavi öncesi OKT incelemesinde tüm gözlerde 
(%100) subretinal sıvı, 14 gözde (%88) intraretinal sıvı 
vardı İlk muayenede saptanan görme keskinliği 1/10 ile 
6/10 (desimal) arasında değişmekteydi. Çalışma kapsa-
mındaki hastaların takip süreleri 8 ay ile 12 ay (ortalama 
10±2 ay) arasında değişmekteydi. Takip süresinde has-

talara 4 ile 6 kez (ortalama 5±1) İVB injeksiyonu uygulan-
dı. Hastaların (n=16) başlangıç görme keskinliği ortala-
ması 0.71±0.20 ve sonuç görme keskinliği 0.49±0.28 
logMAR olarak tespit edildi (p<0.01). Tedavisi sonrası 
yapılan son kontrol muayenesinde fotoreseptör bandı 
saptanan (Resim 2 a-b) 6 (%38), saptanamayan (Resim 
2 c-d) 10 (%62) hasta vardı. Kontrol grubunun (n=10; 
6 kadın, 4 erkek; ortalama yaş±std sapma = 68±6 yıl) 
tümünde fotoreseptör bandı izlenmekteydi. Kontrol gru-
bu ile hasta grubu (n=16) kıyaslandığında tedavi sonrası 
fotoreseptör bandı varlığı açısından istatistiksel anlamlı 
fark vardı (p<0.001). 

Tedavi sonrası fotoreseptör bandı saptanan ve sap-
tanamayan gruptaki ortalama İVB injeksiyon sayısı aynı 
idi (5±1 injeksiyon). Tedavi sonrası fotoreseptör bandı 
saptanan hastaların tümünde görme keskinliği düze-
yinde artış olurken, fotoreseptör bandı saptanamayan 
grupta ise 10 hastanın 4’ünde (%40) görme artışı oldu. 
Hastaların 6’sında (%60) görme tedaviye rağmen aynı 
düzeyde kaldı. 

Başlangıç görme keskinliği tedavi sonrası fotoresep-
tör bandının saptandığı olgularda ortalama 0.70±0.23 
logMAR; fotoreseptör bandının saptanamadığı olgu-

Resim 2: Tedavi sonrası fotoreseptör bandı saptanan bir hastaya ait tedavi öncesi (a) ve tedavi sonrası (b) SD-OKT görüntüsü yer 
almaktadır. Tedavi sonrası görüntüdeki (Ok) fotoreseptör bandını işaret etmektedir. Bu hastanın tedavi öncesi görmesi 3/10 
iken İVB tedavisi sonrası 6 ayda 8/10’a yükseldi. Tedavi sonrası fotoreseptör bandı saptanmayan başka bir hastaya ait tedavi 
öncesi (c) ve tedavi sonrası 6.ay sonraki (d) SD-OKT görüntüleri. Bu hastanın tedavi öncesi ve sonrası görmesi değişmedi ve 
1/10 düzeyindeydi.
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larda 0.72±0.19 logMAR idi. Bu iki grup arasındaki 
başlangıç görme keskinliği seviyesinde istatisitiksel ola-
rak anlamlı fark yoktu (p>0.05). Oysa sonuç görme 
keskinliği fotoreseptör bandı saptananlarda ortalama 
0.30±0.06 logMAR, fotoreseptör bandı saptanamayan-
larda 0.70±0.21 logMAR’dı. Fotoreseptör bandı sapta-
nanlarda tedavi sonrası sonuç görme istatistiksel olarak 
anlamlı düzeyde artış gösterirken bandın saptanmadığı 
olgularda bu artış anlamlı değildi. Bu iki grup arasında 
sonuç görme keskinliği açısından istatistiksel olarak an-
lamlı seviyede fark tespit edildi (p<0.01). Fotoreseptör 
bandı saptananlar ile saptanamayanlar arasında tedavi 
sonrası görme kesinliği değişim ortalaması açısındanda 
birinci grup lehine istatistiksel olarak anlamlı fark var-
dı (p<001). İki grup arasında [fotoreseseptör saptanan 
(67±6 yıl) ve saptanmayan (69±6 yıl)] yaş açısından 
farklılık yoktu (p>0.05), (Tablo 1 ve 2).

TARTIŞMA

OKT retinanın katmanlarını inceleme fırsatı veren 
non-invazif bir görüntüleme yöntemidir. Son yıllarda 
OKT teknolojileri hızla gelişmiş ve SD-OKT cihazları ile 
retinanın yapısı çok daha ayrıntılı bir şekilde incelenebil-
miştir. Time-domain OKT cihazlarında 10µ kadar olan 
aksiyel çözünürlük, bugün SD-OKT cihazları ile yakla-
şık 5µ’a düşmüştür. Böylece retinanın derin katmanları, 
özellikle de fotoreseptör tabakası hakkında önemli bilgi-
ler elde edilmiştir. Retinanın derin katmanlarında ince bir 
çizgi halinde görülen fotoreseptör iç segment - dış seg-
ment çizgisi (fotoreseptör bandı) fotoreseptörlerin sağlıklı 
oldukları hakkında fikir veren bir OKT bulgusudur.8-9 

Son yıllarda SD-OKT cihazları ile yapılan bir çok ça-
lışmada farklı maküla hastalıklarında fotoreseptör ban-
dının durumu ile görme keskinliği arasında yakın ilişki ol-
duğu gösterilmiştir.8-11 Bu maküla hastalıklarının başında 
da YBMD gelmektedir. YBMD’na bağlı gelişen KNV’nun 
fotoreseptör hücrelerinde bozulmalara neden olduğu 
histopatolojik olarak uzun yıllar önce gösterilmiştir.3 Son 
yıllarda düzenlenen SD-OKT çalışmaları da histolojik 
bulguları desteklemektedir. Örneğin Srinivasan ve ark. 

tarafından düzenlenen bir çalışmada YBMD olgularında 
KNV’nin fotoreseptör bandını bozduğu iddia edilmiştir.12 
Hayashi ve ark. ise fotoreseptör bandının YBMD’de gör-
sel prognozu etkileyen önemli bir faktör olduğunu gös-
terilmiştir.11

Yine son yıllarda yapılan çalışmalarda eksüdatif 
YBMD tedavisinde kullanılan farklı tedavi seçenekleri ile 

fotoreseptör hücre tabakası arasındaki ilişki açığa çıkarıl-
maya çalışılmıştır. Hayashi ve arkadaşları11 fotodinamik 
tedavi uygulanan 51 YBMD hastasında tedavi sonrası fo-
toreseptör bandı ile görme keskinliği arasında istatistik-
sel olarak anlamlı bir ilişki olduğunu göstermiştir. Buna 
göre tedavi sonrası OKT incelemesinde iç segment- dış 
segment çizgisinin görüldüğü olgularda daha iyi görsel 
sonuçlar elde edilmektedir. 

Benzer bir sonuç da Sayanagi ve ark. tarafından İVB 
tedavisi sonrasında yayınlanmıştır.10 Bu çalışmaya göre, 
tedavi sonrası SD-OKT ile fotoreseptör bandının sağlıklı 
görüldüğü olgularda daha iyi görsel sonuçlar elde edil-
mektedir. Yirmi iki YBMD hastasının, 23 gözünü kapsa-
yan bu çalışmada fotoreseptör bandının saptandığı ol-
gularda, saptanamayan olgulara göre istatistiksel olarak 
anlamlı seviyede daha iyi görme keskinliği artışları elde 
edilmiştir. Bu çalışmada olguların sadece %35’inde iç 
segment-dış segment çizgisinin görülebildiğinin vurgu-
lanması gerekmektedir. Ancak bu çalışmaya daha önce 
laser fotokoagulasyon tedavisi uygulanmış olguların da 
dahil edildiği unutulmamalıdır. Beklendiği gibi daha 
önce laser fotokoagulasyon tedavisi uygulanan olgular-
daki İVB tedavi yanıtları daha kötüdür. Laser fotokoa-
gulasyonuna bağlı gelişen fibrotik yanıtın fotoreseptör 
bandının görünürlüğünü engelleyeceği de ortadadır. 
Tedavi sonrası görsel yanıtı tahmin etmede önemli bir 
kriter olabilecek fotoreseptör bandı ile ilgili ortaya çıka-
bilecek en büyük sorun, belki de çevre dokulardaki baş-
ka lezyonların aslında sağlıklı olan bandın görünmesine 
mani olmasıdır. Örneğin retina içi ya da retina altı sıvı 
birikimleri, laser skarları kadar olmasa da, fotoreseptör 

Tablo 1: Fotoreseptör bandı saptanan ile saptanmayan grupların görme sonuçları ve arasındaki farklar gösterilmektedir.

Fotoreseptör bandı
Başlangıç görme

LogMAR
Sonuç görme

LogMAR
Fark wilcoxon

Saptanmayan (n=10) 0.72±0.19 0.70±0.21  0.02±0.04 p>0.05
Saptanan (n=6 ) 0.70±0.23 0.30±0.063 0.4±0.2 p<0.05
MannWhitney ----- p<0.01 p<0.01 -----

Tablo 2: Fotoreseptör bandı saptanan ile saptanmayanlarla kontrol 
grubunun yaşları ve tedavi edilen grupların uygulanan intravitreal 
bevacizumab sayıları gösterilmektedir.

Yaş (yıl) İnjeksiyon sayısı

Fotoreseptör 
bandı
saptanmayan 
(n=10)

69.0±5.6 4.8±0.6

Fotoreseptör 
bandı
saptanan (n=6 )

66.8±6.2 5.0±0.63

Kontrol (n=10) 67.6±6.4 -----

Kruskal Wallis
(Dunn)

p>0.05 -----

MannWhitney ----- p>0.05
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çizgisinin görünümünü etkileyebilir. Bu nedenle gerek bi-
zim çalışmamızda, gerekse de Sayanagi ve ark. çalışma-
sında fotoreseptör çizgileri tedavi uygulanmış ve OKT’de 
sıvı izlenmeyen olgularda değerlendirilmiştir. Bizim seri-
mizde farklı olarak daha önce herhangi bir tedavi uygu-
lanmamış ve İSYA ile retinal anjiomatöz prolifreasyon, 
polipoidal koroidal neovasülarizasyonu olmadığı belir-
lenmiş olgular seçilmiştir. Bu da laser skarlarına bağlı 
fotoreseptör çizgisinin görünümünün etkilenmesi ihtima-
lini ortadan kaldırmıştır. Bizim 16 YBMD hastasından 
oluşan serimizde elde edilen sonuçlar Sayanagi ve ar-
kadaşlarının sonuçları ile uyumludur. Normal olguların 
tümünde fotoreseptör bandının görülmesi SD-OKT’nin 
bu açıdan son derece hassas olduğunu göstermektedir. 
Ancak tedavi sonrası ortamda sıvı kalmamasına rağmen 
fotoreseptör bandının atlandığı olgular olabilir ve bu ol-
gular yanlış gruba dahil edilmiş olabilir. Bu varsayıma 
rağmen, tedavi sonrası fotoreseptör bandı mevcudiyeti-
nin görme keskinliği artışları ile bu denli uyumlu oluşu 
SD-OKT’deki bu bulgunun prognostik açıdan önemini 
ortaya koyacaktır. 

Takip sürelerinin nispeten kısa oluşu ve olgu sayısı-
nın az oluşu çalışmamızdaki eksikliklerdir. Ayrıca çalış-
ma retrospektiftir. Ancak bunlara rağmen homojen bir 
hasta grubu ile çalışılmış ve standart bir tedavi protokolü 
uygulanmıştır. Tedavi öncesi SD-OKT’de izlenen ve foto-
reseptör bandının görünümünü etkilemesinden çekinilen 
faktörler nedeniyle tedavi öncesi OKT bulgularının gör-
me keskinliği ile ilişkisi bu hasta grubunda değerlendi-
rilememiştir. Bu amaçla daha çok sayıda hastanın yer 
aldığı çalışmalara ihtiyaç vardır. 
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