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Vitreomakiiler Traksiyon ve Dis Retina Katlarindaki
Yapisal Degisiklikler

Vitreomacular Traction and Outer Retinal Structural Changes
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Oz

Bu yazida, vitreomakiiler traksiyon (VMT) sonrasinda retina dis katlarinda olusan yapisal degisiklikleri sunmak amaglanmustir. Inkomplet
posterior vitreus dekolmani siirecinde ortaya ¢ikan VMT nedeniyle retina dig katlarinda yapisal degisiklikler gelisen 3 hastanin 3 goziine
ait spektral domain optik koherens tomografi (SD-OKT) bulgular: retrospektif olarak tanimlanmigtir. Yaglart 58-65 yil arasinda degisen
3 hastanin 3 goziinde en iyi diizeltilmis gorme keskinlikleri sirast ile 4/10, 8/10 ve 9/10 olup, hepsi de semptomatik olan hastalarda
VMT nin spontan olarak gerilemesini takiben makiila iizerindeki posterior hyaloid trasesinde bir operkulumun belirdigi ve foveada retina
pigment epiteli i¢ sinirindan, dig limitan membrana kadar uzanan dig retina tabakalarinda bir mikro defektin olustugu saptanmigtir.
Ortalama 32 aylik izlem siirecinde bu defektlerin kiigiildiigii ancak tamamen kapanmadigi tespit edilmistir. Olgularimizda da goriildiigii
tizere; VMT, tam-kat makiila deligi bulgusu olmaksizin dis retina katlarinda mikro defektlere neden olabilir. Semptomatik olan ve gorsel
fonksiyonlar: etkileyen bu defektlerin kalici yapisal degisiklikler olabilecegi goz oniinde bulundurulmalidur.

Anahtar Kelimeler: Vitreomakiiler traksiyon, dig retinal mikrohole, optik koherens tomografi

Abstract

In this case report we aimed to present the outer retinal structural changes secondary to vitreomacular traction (VMT). Outer retinal
structural changes occurring secondary to VMT due to incomplete posterior vitreous detachment were described retrospectively with
spectral-domain optical coherence tomography in 3 eyes of 3 patients. The patients ranged in age from 58 to 65 years and best corrected
visual acuity in the 3 eyes was 4/10, 8/10, and 9/10. All of the patients were symptomatic and exhibited outer retinal microholes at
the fovea extending from the retinal pigment epithelium to outer limiting membrane, with an overlying operculum on the detached
posterior hyaloid membrane over the macula following spontaneous resolution of VMT. In the mean follow-up period of 32 months, the
outer retinal microholes decreased in size but did not completely resolve. As demonstrated in these cases, VMT can cause small outer
retinal layer defects without signs of full-thickness macular hole. These lesions can cause symptoms and affect visual function, and may
be permanent structural changes.

Keywords: Vitreomacular traction, outer retinal microhole, optical coherence tomography

vitreofoveal ayrilma gerceklesmigtir. Evre 3’te vitreus jeli mid-

Giris
(PVD) perifer retinadan ayrilmistir optik diske tutunmaktadir. Evre

likefaksiyonun artmasi ve vitreoretinal adezyonun zayiflamasina

Posterior vitreus dekolman: vicreus  jelinin 4'te, diger adiyla tamamlanmig PVD'de, vitreus jeli optik

diskten de ayrilmigtir.

bagli olarak, posterior vitreus korteksinin i¢ limitan membrandan PVD siirecinde vitreus ve retina arasindaki traksiyonel

ayrilmasidir. Bu ayrilma siirecinin 4 evresi bulunmakeadr. etkilesimlerden dolay1 ¢esitli tablolarla karsilagilabilmektedir.

Evre 1'de vitreus perifoveal alandan dekole olmaya baglarken;
fovea, mid-perifer retina ve optik diske tutunmaktadir. Evre
2’de mid-perifer retina ve optik diske tutunma devam ederken

Vitreo-makiiler traksiyon (VMT) sendromu bu durumlardan
biridir. PVD siirecindeki VMT; i¢ ve/veya dis retina katlarinda
kist, tam-kat makuler hole, sizis gibi ciddi yapisal hasarlara
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yol acabilecekleri gibi retina katlarinda yapisal bir degisiklik
olusturmadan spontan olarak da gerileyebilirler.! VMT
sendromunda; makiila bélgesinde anterio-posterior diizlemde
gelisen traksiyonlara bagli olarak metamorfopsi, skotom ve
gorme keskinliginde azalma gibi gorsel semptomlar ortaya
¢ikabilir. HastaliZin patogenezi tam olarak aydinlatilamasa
da retina ve vitreoretinal ara yiizeyin spektral domain optik
koherens tomografi (SD-OKT) ile yiiksek c¢oziiniirlitkte
goriintiilenebilmesi traksiyonel giiglerin retina ve makiila
ylizeyine olan etkilerinin daha iyi anlagilabilmesine imkan
saglamgtir.!

Bu makalede, 3 olgunun 3 goziinde VM T ye sekonder olarak
gelisen, i¢ retina katlarinda anatomik bozukluk gériilmeksizin
sadece dig retina katlarinda ortaya ¢ikan mikrodefektler ve
bunlarin takip sonuglart sunulmusgtur.

Olgu Sunumlar1

Olgu 1

Elli sekiz yagindaki kadin hasta, klinigimize sol gozde girme
keskinliginde azalma ve metamorfopsi sikayeti ile bagvurmusur.
Anamnezinde herhangi bir 6zellik olmayan hastanin tam
oftalmolojik muayenesi normal olarak tesbit edilmigtir. Olgunun
renkli fundus fotografi ve red free goriintiisii (Topcon SD-OCT;
Topcon Medical Systems, Paramus, NJ, ABD) Sekil 1'de normal
olarak izlenmektedir. En iyi diizeltilmis gorme keskinligi
(EIDGK) 8/10 olan sol gozde SD-OKT’de (Topcon SD-OCT,;
Topcon Medical Systems, Paramus, NJ, ABD) inkomplet PVD
ve VMT bulundugu saptanmigtir. Anterio-posterior traksiyon
nedeni ile retina i¢ katlarinda gekinti ve diizensizlik olan
gozde foveal kontiiriin de bozulmug oldugu, eksternal limitan
membran (ELM) ve fotoreseptdrlerin i¢ segment-dis segment (IS/
DS) tabakalarinda yaklagik olarak 140 mikronluk bir defektin
bulundugu tesbit edilmigtir (Sekil 2).

Bes aylik takip sonucunda VMT’nin spontan olarak
gerilemesini takiben hastanin metamorfopsi sikayetinin aniden
kayboldugu, EIDGK'nin 9/10’a yiikseldigi, SD-OKT’de
foveal kontiirin tamamen diizelmis ve i¢ retina katlarindaki
diizensizligin gerilemis oldugu saptanmustir. ilaveten makiila
tizerinde posterior hyaloid membran trasesinde bir operkulumun
belirdigi, ELM ve IS/DS tabakalarinda 90 mikronluk bir
defektin devam ettigi goriilmiistiir (Sekil 3). Asemptomatik olan

Sekil 1. Olgu 1'in renkli fundus fotografi ve red-free goriintiisii
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hastanin 46 aylik izleminde dig retina katlarindaki bu defektin
hala devam etmekte oldugu ve ¢apinin 68 mikron oldugu tesbit
edilmigtir. Makiila tlizerinde posterior hiyaloid trasesindeki
operkulum 3 boyutlu SD-OKT ile de goriintiilenmistir (Sekil 4).

Olgu 2
Altmig beg yaginda kadin hasta, sol goziinde ani baglayan
metamorfopsi yakinmas: ile bagvurmugtur. EIDGK 4/10 olan

hastanin sol goziine ait renkli fundus fotografi ve red free
gortintiisii (Topcon SD-OCT; Topcon Medical Systems, Paramus,
NJ, ABD) S$ekil 5’te normal olarak izlenmektedir. Sol goziin
SD-OKT (Topcon SD-OCT; Topcon Medical Systems, Paramus,
NJ, ABD) tetkikinde grade 3 PVD ile birlikte makiila iizerinde
bir operkulum ve bunun yanisira retina dis katlarinda ELM ve
IS/DS tabakalarinda 156 mikronluk bir defektin var oldugu

Sekil 2. Olgu 1; spektral domain optik koherens tomografide vitreomakiiler
traksiyon nedeni ile foveada retina dig katlarinda olusan mikrodefeke izleniyor

Sekil 3. Olgu 1; 5 ay sonra, Spektral domain optik koherens tomografide posterior
hyaloid trasesinde operkulum ile birlikte eksternal limitan membran ve i¢ segment/
dis segment hattinda defekt izleniyor

Sekil 4. Olgu 1; 3 boyutlu spekeral domain optik koherens tomografide, makiila
tizerinde posterior hyaloid membran trasesinde operkulum izlenmekte
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trasesindeki operkulum, 3 boyutlu SD-OKT de de izlenmektedir
(Sekil 7).

Hastanin 42 aylik takibinde EIDGK’nin 6/10 oldugu ELM
ve IS/DS'de 90 mikronluk bir mikrodefektin devam ettigi
saptanmustir (Sekil 8).

Olgu 3

Elli dokuz yaginda erkek hasta, klinigimize sag goziinde
yeni olusan merkezi skotom sikayeti ile bagvurdu. EIDGK
8/10 olan olgunun infrared fundus goriintiileri (Heidelberg
Spectralis HRA+OCT; Heidelberg Engineering, Heilderberg,
Germany) $ekil 9'da izlenmektedir. Bu goriintiilerde foveada
siyah nokta seklinde bir spot goriilmektedir. Olgunun SD-OKT
(Heidelberg Spectralis HRA+OCT; Heidelberg Engineering,
Heilderberg, Germany) goriintillemesinde grade 3 PVD ile
birlikte posterior hyaloid trasesinde makiila iizerinde bir

Sekil 5. Olgu 2'nin renkli fundus fotografi ve red-free goriintiisit

Sekil 6. Olgu 2; spektral domain optik koherens tomografide posterior hyaloid
membran trasesinde operkulum ile beraber eksternal limitan membran ve i¢
segment/dis segment hattinda mikro defekt izleniyor

Sekil 7. Olgu 2; 3 boyutlu speketral domain optik koherens tomografide, makiila
iizerinde posterior hyaloid membran trasesinde operkulum izlenmekte

operkulum ve ELM ve IS/DS tabakalarinda 122 mikronluk
defekt tesbit edilmigtir (Sekil 10).

10 aylik takip sonunda, hastanin EIDGK’sinin 9/10 oldugu,
merkezi skotom sikayetinin hala devam ettigi ve retina dig
katlarindaki defektin ayn: boyutlarda oldugu tesbit edilmigtir
(Sekil 11).

Tartisma

Bu makalede 1 gozde VMT’nin hem seyri esnasinda hem
de regresyonu sonrasinda, 2 gozde ise VMT nin regresyonundan
sonra saptanan ve OKT'de sadece retinanin ELM ve IS/DS
tabakalarinin devamliliginda bir kesinti seklinde goriintii veren

Sekil 8. Olgu 2; spekeral domain optik koherens tomografide 42 aylik takipte,
eksternal limitan membran ve i¢ segment/dis segment hattindaki mikro defeke
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Sekil 9. Olgu 3'iin infrared goriintiileri

Sekil 10. Olgu 3; spektral domain optik koherens tomografide posterior hyaloid
membran iizerinde operkulum ile birlikte eksternal limitan membran ve i¢
segment/dis segment hattinda mikrodefekt izleniyor

Sekil 11. Olgu 3; spektral domain optik koherens tomografide 10 ay sonra,
eksternal limitan membran ve i¢ segment/dis segment hattindaki mikrodefekt
devam etmekte
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dis lameller mikrodefektler ve bunlarin ortalama 32 aylik takip
sonuglart sunulmustur.

inkomplet PVD’nin seyri esnasinda ortaya cikabilen
VMT larin, siklikla i¢ retina katlarinda degisikliklere yol agtigi
bilinmekle birlikte literatiirde makiila dis katlarinda dikdortgen
seklinde dig retinal defekt gelisimine sebep olabilecekleri
de bildirilmis ve bu mikrodefektler igin mikrohol terimi
kullanilmistir. Retina dig katlarindaki bu mikroholler; retina
pigment epiteli (RPE) i¢ siirindan dis limitan membrana
kadar uzanan, fotoreseptorlerin 1S/DS kesisim bolgesini igeren
defektlerdir.” Emerson ve arkadaglar’’, OKT o6ncesinde ortaya
konan “mikrohol” teriminin aslinda bu lezyonlarin gercek
anatomisini kargilamadigini, foveada dig retina tabakasinda
lokalize olan bu kiigiik defektler i¢in “mikrokist” teriminin
kullanilmasinin daha uygun oldugunu ileri siirmiiglerdir.
ilerleyen yillarda, yeni bir klinik antite olan dig lameller
mikroholler ile ilgili vaka bildirimleri ve etiyolojiyi a¢iklamaya
yonelik yayinlar artmaya baglamigtir.

Mikrohol
ve travmanin baglatict rolii oldugu bilinmekle birlikee;

gelisiminde  vitreofoveal  traksiyonlarin
etiyolojik faktorlerin tiimii net olarak bilinmemektedir.*
Cesitli calismalarda, vitreomakiiler traksiyonel etkilesimlerle
birlikte veya vitremakiiler traksiyonel etkilesimler olmaksizin
goriilebildikleri bildirilmigtir. Ooto ve ark.” 14 makiiler
mikroholii inceledikleri makalelerinde olgularin %64’tinde (9
olgu) komplet ya da inkomplet PVD bulgular: saptadiklarini,
%36’sinda (5 olgu) ise PVD ve vitreus traksiyonuna ait bir
bulgu bulunmadigini bildirmiglerdir. Bu grup mikrohollerde
fotoreseptor tabakadan kaynaklanabilecek primer bir patolojinin
olabilecegini one siirmiiglerdir. Yine; bagka yayinlarda, dig
retinal hollerin vitreomakiiler traksiyon yani sira; travma,
solar makiilopati, kaynak¢i ve tamoksifen makiilopatisi, juxta-
foveal makiiler telenjiektazi, akromatopsi, alkali nitrit kotiiye
kullanimyi, akut retina pigment epiteliti ve erken evre Stargardt
hastaligi gibi ¢ok c¢esitli durumlarda da ortaya ¢ikabildigi
bildirilmistir.?

Lai ve ark.® tek olguluk olgu sunumlarinda, PVD ile
birlikte arka hyaloid membran trasesi iizerinde operkulum
izlenen hastada, OKT’de 137 mikron ¢apinda tam-kat makiiler
mikrohol saptamislar ve bu mikroholiin akut anteroposterior
vitreus traksiyonuna bagli olarak foveadan kiiciik bir parcanin
kopmasiyla gelistigini 6ne siirmiiglerdir. Olgunun 3 haftalik
takibinde, tam kat defektin i¢ retina katlarinda apozisyon
gelistigini; ancak dis retina katinda IS/DS hattinda kiiciik
bir defektin sebat ettigini gostermisler ve dis lameller
mikrodefektlerin, tam kat defektlerin spontan iyilesme evresinde
goriilebildiklerini bildirmiglerdir.

Yu ve ark.’, bir olguda swept-source OKT ile inkomplet
PVD'nin foveada olusturdugu oblik traksiyonu gostermisler
ve traksiyon nedeni ile foveada fotoreseptor bolgesinde dis
retina tabakalarinin devamliligindaki 38 mikronluk bir defektin
multimodal goriintiileme 6zelliklerini sunmuglardir. Bu lezyonun
taniminda “foveal red spot sendromu” terimini kullanmiglardir.
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Takahashi ve ark.®, perifoveal posterior vitreus dekolmani ile
iligkili fotoreseptor takabada elevasyonun, dig retina tabakasinda
mikrohol gelisimine yol agabildigini bildirilmigtir.

Bizim ¢ olgumuzda da retina dig katlarindaki
mikrodefektlerin  olusumuna VMT’nin sebep oldugu
gozlemlenmigtir. VMT siirecinin 5 ay siire ile takip edildigi 1.
olguda traksiyonun etkisi ile foveada tiim retina katlarindaki
cekinti ve foveal kontiirdeki bozulma yanisira ELM ve IS/DS
tabakalarindaki ortaya ¢ikan mikrodefekt bunun gostergesi
olarak diisiintilmiigtiir. VMT nin regresyonunu takiben posterior
hyaloid membran trasesinde tam fovea iizerinde beliren ve takip
stiresince kaybolmayan operkulumlarin, retina dig katlarindan
bir parcanin kopmasiyla olustugu kanisindayiz.

Literatiirde VMT sonrasinda retina dis katlarinda olugan
mikrodefektlerin  (mikrohollerin) 6zelliklerini tanimlayan
yayinlarin sadece 2 tanesinde birer olguda foveal operkulumun
varlifindan bahsedilmektedir.”'® VMT nedeniyle olugan tam-
kat makiila deliklerinde fovea tizerinde benzer bir operkulumun
olustugu bilinmekte olup vitrektomi ile elde edilen 6rneklerin
histolojik incelenmesinde operkulumlarin fotoreseptor hiicreleri
icerdikleri bildirilmistir.”'

Literatiirde mikroholler ile ilgili OKT ¢aligmalari yanisira
mikroperimetrik caligmalar yapildigi da goriilmiigtiir. Gella
ve ark.!! IS/DS hattinda fotoreseptor tabakada defekti olan 12
goze ait OKT ve mikroperimetrik tetkiklerini incelemiglerdir.
Mikrohollerin ¢apinin ortalama 163+99 mikrometre oldugunu,
hole denk gelen sahadaki retinal duyarliligin azaldigini ve
ortalama 13,79+4,6 dB oldugunu; mikrohole cap: ile retinal
duyarlilik arasinda negatif korelasyon oldugunu bildirmiglerdir.

Teknolojik gelismelerledahaayrintilibilgilerinedinilebilecegi
calismalar artacakur. Ozellikle yiiksek ¢oziiniirlikkli OKT
cihazlarinin kullaniminin artmasiyla, bugiin foveanin sadece
dis retina tabakalarini tutan mikrodefektler gelisebilecegi
gosterilmistir. OKT de fovea altindaki dig retina katlarinda ELM
ve IS/DS tabakalarinda devamsizlik seklinde bulgu veren bu
defektler (dig retina mikroholleri), bizim olgularimizda oldugu
gibi, hem VMT nin seyri hem de regresyonu sonrasinda ortaya
¢gikabilirler. Bu mikroholler ile ilgili yapilacak yeni ¢aligmalarin
hastaligin etiyolojisi ve dogal seyriyle ilgili daha fazla bilgiyi
ortaya ¢ikaracaZi kanisindayiz.
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