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Abstract

Amac: Yasa baZli makula dejenerasyonu hastalarinda retikiiler
psododrusen (RPD) varligini ve prevalansini multimodal goriintiileme
kullanarak aragtirmak ve RPD saptanmasinda bu modalitelerin duyarlilik
ve ozgiilliiklerini aragtirmak.

Gereg¢ ve Yontem: Toplam 198 ardisik hastanin goriintiileri analiz
edildi. Renkli fundus fotografi, red-free goriintiileme, spectral domain
optik koherens tomografi (SD-OKT), kizilotesi ve mavi reflektans (MR)
goriintiileme, fundus otofloresans (FOF), EDI (“enhanced-depth imaging”)
OKT, fundus floresein anjiyografi (FFA) ve indosiyanin yesili anjiyografi
yapildi. Bu tetkiklerin en az ikisinde iligkili bulgularin varliginda RPD
tanist kondu.

Bulgular: RPD 149 gozde (%37,6) saptandi. Renkli fundus fotografi,
red-free fotograf, SD-OKT, kizilotesi, FOF, MR ve FFA’'nin RPD
saptanmasindaki duyarlilik degerleri sirasiyla; %50, %57,7, %91,6, %95,
%74,6, %65,7 ve %28,2 iken ozgiilliik degerleri %99,6, %100, %984,
%94,6, %100, %99,6 ve %69,8 olarak bulundu.

Sonugc: Kizilstesi goriintiilemenin duyarliligs en yiiksektir. SD-OKT nin
kizilotesi goriintiileme ile birlikte degerlendirilmesi RPD saptanmasinda
en hassas yontemdir. RPD tanisinin dogrulanmasinda ozgiilliigi yiiksek
olan FOEF, red-free ve MR goriintiileme teknikleri yardimer olabilir.

Anahtar Kelimeler: Yasa bagli makula dejenerasyonu, goriintiileme
yontemleri, retikiiler psododrusen, Tiirk popiilasyonu
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Objectives: To investigate the presence and prevalence of reticular
pseudodrusen (RPD) in patients with age-related macular degeneration
using multiple imaging modalities and to compare the sensitivity and
specificity of these modalities in the detection of RPD.

Materials and Methods: Images from a total of 198 consecutive
patients were analyzed prospectively. Color fundus photography, red-
free imaging, spectral domain optical coherence tomography (SD-OCT),
infrared and blue reflectance (BR) imaging, fundus autofluorescence
(FAF), enhanced-depth imaging OCT (EDI-OCT), fundus fluorescein
angiography (FFA) and indocyanine green angiography were performed.
RPD was diagnosed in the presence of relevant findings in at least two of
the imaging methods used.

Results: RPD were detected in 149 eyes (37.6%). In the detection of
RPD, color fundus photography, red-free photography, SD-OCT, infrared,
FAF, BR, and FFA imaging had sensitivity values of 50%, 57.7%, 91.6%,
95%, 74.6%, 65.7%, and 28.2% and specificity values of 99.6%, 100%,
98.4%, 94.6%, 100%, 99.6%, and 69.8%, respectively.

Conclusion: Infrared imaging had the highest sensitivity. SD-OCT
combined with infrared imaging was the most sensitive imaging technique
for detecting RPD. The high specificity of FAF, red-free, and BR imaging
may be useful to confirm a diagnosis of RPD.

Keywords: Age-related macular degeneration, imaging methods,
reticular pseudodrusen, Turkish patients

Giris

Retikiiler psododrusen (RPD) ilk olarak 1990 yilinda
Mimoun ve ark.' tarafindan ortalama ¢apt 100 pm olan,
i¢ ice gec¢mis bir af paternine sahip, floresein anjiyografide
floresan vermeyen ancak mavi i1k altinda daha goriiniir hale
gelen ekstramakiiler sarit birikintilere atifta bulunarak “les
psododrusen visible en lumiere bleue” olarak tanimlanmigtir.
Daha sonra Arnold ve ark.’nin® “retikiiler psddodrusen” terimini
kullanmasiyla RPD’nin  morfolojisi daha ¢ok calisilmaya
baglamigtir. O zamandan beri RPD terimi yaygin olarak
kullanilmaktadir. Bu lezyonlari 2010 yilinda spectral domain
optik koherens tomografi (SD-OKT) ile inceleyen Zweifel ve
ark.®, retina pigment epiteli (RPE) ile i¢ segment/dig segment
bileskesi arasinda (artik elipsoid zon olarak tanimlanmakrtadir)
yerlestiklerini gostermis ve subretinal drusenoid birikimler
olarak adlandirmuglardir.

OTelif Hakki 2023 Tiitk Oftalmoloji Dernegsi / Tiirk Ofcalmoloji Dergisi, Galenos Yayinevi tarafindan yayinlanmustir.
Creative Commons Alinti-GayriTicari-Tiiretilemez 4.0 Uluslararas: (CC BY-NC-ND 4.0)

@929

275


https://orcid.org/0000-0002-8784-0170
https://orcid.org/0000-0001-6359-1600
https://orcid.org/0000-0002-8268-536X
https://orcid.org/0000-0003-3421-2290
https://orcid.org/0000-0003-2785-9344
https://orcid.org/0000-0002-7048-9599

Turk J Ophthalmol 53; 5: 2023

RPD’nin ¢esitli caligmalarda rapor edilen insidans ve
prevalansi, yasa bagli makiila dejenerasyonu (YBMD) evresi
ve kullanilan gériintiilleme yontemine gore degismektedir.
Renkli fundus goriintiilerine dayanarak yapilan toplum bazli
epidemiyolojik caligmalarda ¢ok diisiik oranlar bildirilmigtir.*’
Ancak taninin goriintiileme teknigine bagli olmasi, dagiliminin
atipik olmasi, tipik drusenle karigmasi ve zaman igerisinde
kaybolabilmesi nedeniyle RPD prevalanst dogru bir sekilde
saptanamamaktadir. Yagli popiilasyonda geri doniisii olmayan
korliigiin 6nemli bir nedeni olan YBMD'de prognoz kotiidiir.
Bu nedenle goriintilleme ile RPD’nin saptanabilmesi,
degerlendirilebilmesi ve prevalansinin belirlenebilmesi klinik
dneme sahiptir.®” Bu ¢aligmanin amaci, birden ¢ok gériintiileme
yontemi kullanilarak YBMD tanisi konulan ardigitk hastalarda
RPD olup olmadigini ve prevalansini prospektif olarak
aragtirmak ve analiz ecmeketir.

Gere¢ ve Yontem

Caligmada Eyliil 2015 ve Eylil 2016 tarihleri arasinda
Ege Universitesi Tip Fakiiltesi Hastanesi, Goz Hastaliklar:
Poliklinigi'ne ilk defa bagvuran ve YBMD tanist alan hastalar
prospektif olarak degerlendirildi. Caligmaya 50 yagin iizerinde,
goriintiileme gosteren,
engel opasitesi olmayan, YBMD nedeniyle daha once tedavi
gormemis, ek retina patolojisi bulunmayan, ¢alismada kullanilan
goriintilleme yontemleri i¢in kontrendikasyonu olmayan, ileri
bobrek veya karacier patolojisi olmayan, YBMD’li koopere
hastalar dahil edildi. Elli yagindan geng, opasite, yiiksek
miyopi (-6,00 diyopterden [D} biiyiik refraksiyon kusuru),
patolojik miyopi, idiopatik koroidal neovaskiilarizasyon, okiiler
histoplazmosis, anjiyoid cizgiler, santral serdz koryoretinopati
veya retinal makroanevrizma gibi ek retina patolojisi olan, dig
merkezde YBMD nedeniyle tedavi edilen ve floreseine alerjisi
olan hastalar ¢aligma dig1 birakildi.

Calisma icin Ege Universitesi T1p Fakiiltesi Etik Kurulu'ndan
onay alind: (karar no: 15-11.1/5, tarih: 18.12.2015) ve Helsinki
Bildirgesi'ne uygun olarak yiiriitiildii. Caligmaya dahil edilen
tiim hastalardan bilgilendirilmis yazili onam alindi.

En iyi diizeltilmis gorme keskinligi (EIDGK, minimum
rezoliisyon agisinin logaritmast [logMAR} olarak verilmigtir)
ol¢limii, g6z i¢i basinct 6l¢limii, biyomikroskopik 6n segment
muayenesi ve 90-D mercek ile arka segment muayenesinden
olusan tam oftalmolojik muayene yapildi. Tiim hastalar renkli
ve red-free fundus fotografi, makiila SD-OKT ve kizilotesi
(KO), fundus otofloresans (FOF), mavi reflektans (MR) ve
fundus floresein anjiyografi (FFA) goriintiileme kullanilarak

islemlerine riza goriintiilemeye

degerlendirildi. Ayrica 33 hastanin 66 gozii indosiyanin yesili
anjiyografi (ISYA) ile degerlendirildi. Tiim hastalarin renkli
fundus (50°) ve red-free goriintiileri Topcon 3D OCT-2000
(Topcon Medical Systems, Tokyo, Japonya) ile elde edildi. KO,
MR, FOF (eksitasyon 488 nm, emisyon >500 nm), makiiler
OKT, ISYA, and FFA’dan olusan multimodal goriinciiler
konfokal taramali lazer oftalmoskop (Spectralis HRA + OCT;
Heidelberg Engineering, Heidelberg, Almanya) ile elde edildi.
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Makiilanin KO goriintiileri 768 x 768 piksel ¢oziiniirliikee 820
nm eksitasyon dalga boyu kullanilarak makiilaya merkezlenmisg
55%lik bir alandan elde edilirken, MR gériintiileri igin 488
nm eksitasyon dalga boyu kullanildi. OKT goriintiileri elde
edilirken, hastaya bagli olarak 30° x 20° ve 30° x 25° makiiler
alandan 50 horizontal B-tarama yapildi. Her B-tarama,
cihazin otomatik olarak 50 B-taramay1 birlegtirilmesi sonucu
elde edildi. Subfoveal koroid kalinligi, foveada hiperreflektif
RPE'nin dis kenari ile koryoskleral kenar arasindaki mesafe
kullanilarak SD-OKT’nin artirilmig derinlikli gortintiileme
modunda o6l¢iildii. Hastalar 2000 yilinda yayimlanan ¢ok
merkezli Yasa Bagli Goz Hastalig1 Caligmasi (“Age-Related Eye
Disease Study”, AREDS) siniflamasina gire erken, orta veya ge¢
evre YBMD seklinde siniflandirildi.® Her goziin renkli fundus,
red-free, SD-OKT, KO, FOF, MR, FFA ve ISYA goriintiileri iki
retina uzmani tarafindan bagimsiz olarak degerlendirildi ve her
iki uzmanin da yontemlerden en az ikisiyle hastalikla iligkili
bulgu tespit etmesi durumunda RPD tanisi kondu.

RPD, renkli fundus fotograflarinda birden ¢ok sarimsi
beyaz renkte retikiiler patern olarak ve red-free fotograflarda
ise retikiiler patern parlak, birbirine gegen 125-250 pm
genigliginde bir ag yapisi olarak tanimlandi. SD-OKT’de
retikiiler lezyonlar, en az bir B-taramasinda RPE {izerinde
subretinal hiperreflektif graniiler birikimler, KO goriintiilemede
hafif aremis hiperreflektif bir zeminde hiporeflektif lezyonlar
ve FOF goriintiilemesinde hiperotofloresan ile cevrili belirsiz
kenarlara sahip 5 veya daha fazla kiigiik, hipootofloresan,
yuvarlak/oval lezyonlar olarak tanimlandi. RPD, MR
goriintiilemede i ice ge¢mis, hiperreflektif lezyonlar, ISYA'da
orta-ge¢ fazda hipofloresan noktalar ve FFA’'nin erken fazinda
hipofloresan noktalar olarak tanimlandi. Ayrica makiilada RPD
dagilimi ETDRS (“Early Treatment Diabetic Retinopathy
Study”) i1zgarasi temel alinarak 4 ayri kadranda ayri ayri
olarak degerlendirildi. ETDRS izgarast 1, 3 ve 6 mm ¢apli 3
daireden olusur ve merkezdeki 1 mm ¢apl: daire foveal kalinlig1
gostermektedir. Bir ile 3 mm ¢apli daireler arasindaki i¢ halka
ve 3 ile 6 mm ¢apli daireler arasindaki dig halkalarin her biri
4 sektore (inferior, siiperior, nazal, temporal) ayrilmigtir. Son
olarak, RPD, Zweifel ve ark.’ tarafindan tarif edildigi gibi ii¢
evrede siniflandirilds.

Istatistiksel Analiz

Istatistiksel analizler icin ki-kare, Shapiro-Wilk normallik
testi ve Mann-Whitney U testi kullanildi. P degerinin 0,05’in
altinda olmast istatistiksel olarak anlamli kabul edildi. Tiim
istatistiksel analizler Windows i¢in SPSS siiriim 22 (IBM Corp.,
Armonk, NY, ABD) yazilimi ile yapild:.

Bulgular

Caligmaya kriterleri kargilayan 198 ardigtk hastanin 396
gozii dahil edildi. Yas ortalamasi 72,0+7,74 yil (51-96 yil)
olan hastalarin 102’si (%51,5) kadin, 96’s1 (%48,5) erkekti.
Ortalama EIDGK 0,46+0,56 logMAR (aralik, 0-3,10 logMAR)
idi. Ortalama subfoveal koroid kalinligi 203,5+75,31 pm
(aralik, 45-436 pm) idi.
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Hastalar AREDS siniflamasina gore evrelendirildiginde
145 goz (%36,6) erken evre, 86 goz (%21,7) orta evre, 165 goz
(%41,7) geg evre olarak siniflandi. Bu gruplarin yas ortalamasi
sirasiyla 71,06+8,3, 71,59+7,2 ve 73,04+7,3 yidi. Evreler
yas ortalamas: agisindan kargilagtirildiZinda istatistiksel olarak
anlamli fark saptanmadi.

RPD tanisinda renkli fundus fotografi, red-free, SD-OKT,
KO, FOF, MR, FFA goriintiileme tekniklerinin duyarliliklar:
sirastyla; 9650, %57,7, %91,6, %95, %74,6, %65,7, %28,2
olarak saptanirken, 6zgiilliikleri sirasiyla 9%99,6, %100, %984,
%94,6, %100, %99,6 ve %69,8 idi (Sekil 1, Tablo 1). Kizilétesi
goriintiilemenin en yiiksek duyarlilifa (%95) sahip oldugu
goriiliirken, bunu SD-OKT (%91,6) izledi ancak SD-OKT’nin
ozgiilligic KO goriintiilemeye gore daha yiiksekti. Ozgiillitk
red-free fotograflar (%100), renkli fundus fotograflari (%99,6) ve
MR gériintiilemede (9%99,6) en yiiksekti ancak KO, SD-OKT ve

Sekil 1. Multimodal gériintiilemede retikiiler psédodrusen goriiniimii. Retikiiler
paternin red-free goriintiilemede (siyah yildiz) (a) ve renkli fundus fotografinda
(beyaz yildiz) goriiniimii. (b) Retikiiler psododrusen SD-OKT goriintiilemede
subretinal alanda RPE iizerinde yerlegimli graniiler veya tiggen tarzda hiperreflekeif
depozitler (kirmizi ok) (c), MR goriintiilemede parlak, i¢ ice gegmis bir ag
goriiniimii (d), ISYA'da (koyu siyah ok) (e) ve FFA (ince siyah ok) ise hipofloresan
noktalar (f), FOF gértintiilemede hafif arcmig otofloresans tizerinde sinirlari belirsiz
hipofloresan lezyon gruplari (g) ve kizilotesi goriintiilemede hafif hiperrefleketif arka
planda hiporeflektif lezyon gruplari (h) olarak goriildii

SD-OKT: Spektral domain optik koherans tomografi, RPE: Retina pigment epiteli,
MR: Mavi reflekeans, ISYA: Indosiyanin yesili anjiyografi, FFA: Fundus floresein
anjiyograti, FOF: Fundus otofloresans

FOF’ye gore duyarlilik daha diisiiktii. FFA ise en diigiik duyarlik
ve Ozgiilliige sahipti.

Gozlerin 149’una (%37,6) en az iki goriintiileme yontemi
ile RPD tanist konulurken ve 247 gozde (%62,4) RPD
saptanmadi. En az ti¢ goriintileme yonteminde RPD goriilme
sikligt %30,5 (121 goz) idi. RPD saptanan hastalarin yag
ortalamast (73,98+7,33 yil) RPD saptanmayan hastalarin yag
ortalamasindan (70,81+7,75 yil) anlamli diizeyde olarak daha
yiiksekti (p<0,001). RPD, 65 hastada (%77,4) bilateral ve 19
hastada (%22,6) tek tarafliydi.

RPD olan hastalarin 44’ kadin (%58,7) iken, 31’i erkekti
(%41,3). Yapilan istatistiksel analizde RPD anlamli olarak
kadinlarda daha fazla saptandi. RPD goriilmeyen hastalarin
ise 58’1 kadin, 65’i erkekti. RPD olan ve olmayanlar arasinda
cinsiyet agisidan yapilan istatistiksel analizde anlamls farklilik
izlenmedi (p=0,038). RPD’yi olan gozlerde ortalama subfoveal
koroid kalinlig1 167,94+62,7 pm olarak hesaplanirken, RPD
olmayan gozlerde ise 224,83+74,3 pm idi. RPD olan gozlerde
ortalama subfoveal koroid kalinlig: istatistiksel agidan anlamli
olarak daha diisiik saptand: (p<0,001).

RPD olan gizlerde ortalama EIDGK 0,42+0,49 logMAR,
RPD olmayan gozlerde ise 0,48+0,6 logMAR idi. RPD olan ve
olmayan gozlerde, EIDGK agisindan istatistiksel olarak anlaml
farklilik izlenmedi (p=0,902).

Yiiz on sekiz gozde (9%29,8) neovaskiiler YBMD izlenirken,
28 gozde (%7,1) geografik atrofi saptandi. Neovaskiiler tip
YBMD gériilen 118 goziin 78'inde (%66,1) RPD goriilmezken,
40’inda (%33,9) RPD saptandi. Geografik atrofi olan 28 goziin
ise 8'inde (%28,6) RPD goriilmezken, 20’sinde (%71,4) RPD
saptandi. RPD goriilen 149 gozde neovaskiiler YBMD (%26,8,
40 goz) geografik atrofiden (%13,4, 20 goz) anlamli diizeyde
daha fazla goriildii (p<0,001). RPD goriilmeyen 247 gbziin

geg evre oldugu goriildii. RPD olan gozlerin ise 48’inin erken
evre, 39’unun orta evre, 62’sinin ge¢ evre oldugu saptand:.
RPD, ge¢c evre YBMD'li hastalarda daha sik goriiliirken, fark
istatistiksel anlamli degildi (p=0,178).

Foveaya merkezlenen ETDRS 1zgarasina gore makiilada
saptanan RPD’nin topografik dagilimi analiz edildiginde,
RPD'nin en sik siiperiorda (%100) goriildiigii saptanirken bunu

Tablo 1. Retikiiler psododrusenin saptanmasinda
goruntiilleme tekniklerinin duyarliligi ve ozgilligii

g(‘;‘;;f‘nt]‘l‘leme Duyarlilik (%) | Ozgilliik (%)
Renkli fundus fotografi 50 99,6
Red-free fotograf 57,7 100
SD-OKT 91,6 98,4
Kizilétesi goriintiileme 95 94,6
FOF 74,6 100
MR gériintiileme 65,7 99,6
FFA 28,2 69,8

SD-OKT: Spektral domain optik koherans tomografi, FOF: Fundus otofloresans, MR: Mavi
reflektans, FFA: Fundus floresein anjiyografi
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temporal (%66) bolge izledi (Sekil 2). Gozlerin %19,4’tinde
optik diskin nazalinde RPD saptandi. Dagilim alani agisindan
RPD, 24 gozde (%17,6) en az 1 kadranda, 31 gozde (%22,8) en
az 2 kadranda, 32 gizde (%23,5) en az 3 kadranda ve 49 gozde
(%39) ise 4 kadranda yerlesim gosterdi. RPD’nin makiiladaki
yayginligindaki artiga paralel olarak YBMD evresinde bir artig
izlenmedi (p=0,779).

SD-OKT’ye gore vyapilan RPD evrelemesinde 16
gozde RPD, OKT tarama alaninin diginda bulundugu igin
evrelemesi yapilamadi. RPD’nin makiiler alanda bulundugu
ve evrelemesi yapilabilen 133 goziin 77’sinde (%51,7) evre 3
RPD goriilmezken, 56 gozde (%37,6) evre 1 ve evre 2 RPD’ye
ek olarak evre 3 RPD de saptandi. Diger bir deyisle evre 3’e
kargilik gelen “hedef” goriiniimii %37,6 oraninda saptand:.
Bir gozde evre 3 RPD varligiyla, YBMD evresinde anlamli bir
artg izlenmedi (p=0,058). Otuz ii¢ hastanin 66 goziinde ISYA
goriintiilemesi yapilabildi. Bu 66 goziin 26’sinda (%39,4) diger
goriintiileme yontemleri ile RPD saptanirken, ISYA ile 25 gozde
(%996,2) RPD saptanabilmistir.

Tartisma

RPD'nin klinik énemi ve patofizyolojisi hala tam olarak
anlagilamamakla birlikte bircok caligmada RPD, neovaskiiler
YBMD'ye giden siirecin erken bulgusu ve yiiksek risk faktorii
olarak bildirilmektedir. %1112 RPD’'nin ¢esitli ¢aligmalarda
insidans ve prevalansi, YBMD evresi ve kullanilan goriintiileme
yontemine gore degismektedir. SD-OKT, KO goriintiileme,
FOF ve konfokal tarayici laser oftalmoskopi gibi daha yeni
goriintiileme yontemleri RPD tanisinda ilerleme saglamigtir.”
Bu goriintiileme yontemlerinin bazilarinin daha yiiksek duyarlilik
ve Ozgiilluge sahip olmasi, giincel yayinlarda multimodal
goriintiileme ile saptanan RPD sikliginin daha dogru bir sekilde
degerlendirilmesini saglamistir. Ueda-Arakawa ve ark."” Japon
hastalarda RPD sikligini, mavi renkli fundus fotografi, KO, FOF,
MR, ISYA ve SD-OKT kullanarak %20 olarak bildirmislerdir.
Wilde ve ark.!® ardigtk 231 hastada RPD prevalansini
OKT, renkli fundus fotografi, red-free fotograflar ve FFA ile
degerlendirdikleri ¢aligmalarinda 9%22,1 olarak saptamiglardir.
2014 yilinda Hogg ve ark.!® KO goriintiilemenin RPD'yi en
iyi goriintiileyen yontem oldugu sonucuna varmasina ragmen

Sekil 2. RPD'nin topografik dagilimini belirlemek igin kullanilan ETDRS
1zgarast (a) ve her kadranda RPD prevalans: (b)

RPD: Retikiiler psododrusen, ETDRS: Early Treatment Diabetic Retinopathy
Study
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Wilde ve ark.’nin'® caligmasinda bu teknik kullanilmamigtir.
Ayrica, bazi hastalarda koroid neovaskiilarizasyonu (KNV)
gelismeden 6nce RPD mevcut olabilecegi, hemoraji gliozisi
veya stvi birikimi ile gizlenmis olabilecegi veya RPD’nin
gerilemesine bagli daha diigiik oranda RPD saptanabilecegi
bildirilmigtir. Ayrica etnik koken, cinsiyet veya yas dagilimlari
RPD prevalansinda rol oynayabilir."”” Caligmamizda ¢ok cesitli
goriintilleme teknikleri kullanildigs icin RPD prevalanst
%37,6 bulundu. Bu yiiksek oran, genig SD-OKT tarama alant
kullanilarak ve daha genig bir alani goriintiileyen ve merkezi
makiiler alanin digindaki RPD’nin yerinin de belirlenmesini
saglayan ek multimodal goriintiileme teknikleri de kullanilarak
elde edildi. De Bats ve ark.’nin'® renkli fundus fotografi, mavi
renk fundus fotografi, cok renkli goriintileme, KO, FOF
ve SD-OKT'yi iceren alti goriintiileme teknigiyle yaptiklar:
calismalarinda, 86 hastada (%68,8) ve 149 gizde (%61,3) RPD
tespit edilmigtir. Hastalarinin biiyiik ¢ogunlugunun geg evre
YBMD olmas: ve RPD’nin ge¢ evre YBMD ile daha giiclii
iligkili oldugu disiiniildiigiinde prevalanst diger caligmalardan
daha yiiksek bildirmelerini agiklayabilir.!®'” Ayn1 grup, erken
ve ge¢ evre arasinda RPD sikligi acisindan istatistiksel bir fark
saptamamugtir. Daha 6nce yapilmis ¢aligmalarla uyumlu olarak,
bizim ¢aligmamizda RPD, her evrede goriilmekle birlikte, belirli
bir AREDS evresi ile istatistiksel iligkili degildi.'®"
Calismamizda RPD olanlarda kadin cinsiyet ve yas ortalamasi
anlamli derecede yiiksek bulunmugtur. Bu bulgu literatiir ile
uyumludur. Lee ve ark.”” RPD olanlarda olmayanlara gore yag
ortalamasinin anlamli diizeyde yiiksek oldugunu saptamislardir.
Yine ayni grup RPD’de kadin cinsiyetin baskin oldugunu
bildirmiglerdir. Wilde ve ark." 231 hastayla yaptiklari ¢aligmada
RPD’nin kadinlarda daha siklikla gorildigiinii bildirirken,
RPD olanlarla olmayanlar arasinda yas acisindan bir fark tespit
etmemiglerdir. Kadinlarda sistemik otoimmiin enflamatuvar
hastalik prevalansi daha yiiksek oldugundan, giiniimiizde
RPD ile iligkili enflamatuvar belirtecler veya patojenler olup
olmadigini ortaya koymak icin arastirmalar devam etmektedir.
Cesitli calismalarda kadin cinsiyet ve yag RPD icin risk fakeorii
olarak bildirilirken, diger ¢aligmalarda RPD olan ve olmayanlar
arasinda yag ve cinsiyet acisindan fark oldugu bildirilmemigtir. %
Schmitz-Valckenberg ve ark.”’ RPD’nin saptanmasinda
konfokal tarama lazer oftalmoskopinin, fundus fotografindan
daha iistiin oldugunu bildirmisler ve RPD’nin karakterizasyonu
icin optimal yontemler olarak KO ve FOFyi onermislerdir.
Ueda-Arakawa ve ark.’nin®® caligmasinda; renkli fundus
fotografi, KO, FOF, yakin KO-FOF, MR, ISYA ve SD-OKT'nin,
RPD saptamadaki 6zgiilliikleri sirasiyla %100, %91,8, %95,0,
%95,3, %100, %100 ve %98,4 olarak saptanirken, duyarliliklar
sirastyla %75,7, %94,6, %86,5, %32,1, %77,1, %73,0 ve
%94,6 bulunmugtur. Calismalarinda, SD-OKT’nin RPD'yi
saptamada en yiiksek duyarlilik ve ozgiillige sahip oldugu
gosterilmistir. De Bats ve ark.'da!® RPD’yi saptamada en
yiiksek duyarlilik ve ozgiilliilge SD-OKT nin sahip oldugunu
bildirmiglerdir. Gil ve ark.”” 2016 yilinda yaptiklari ¢aligmada,
RPD'yi saptamak icin en iyi goriintii modalitelerinin KO ve
FOF oldugunu bulmuglardir ve bunlart OKT izlemistir. Bizim
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¢alismamizda, kesin RPD tanst icin renkli fundus fotografi,
red-free fotograf, renkli fundus fotografi, KO goriintiileme,
MR goriintiileme, FOF, SD-OKT, ISYA ve FFA’dan olugan
sekiz gortintiileme yontemi kullanildi. Sadece az sayida hastaya
cekebildigimiz icin ISYA gériintiilemenin duyarlilik ve
ozgilligi istatistiksel olarak degerlendirilemedi. Bu sebeple
yedi goriintiileme yontemi i¢in duyarlilik ve 6zgiilliik degerleri
hesapland;. KO goriintiileme (%95) ve SD-OKT’de (%91,6)
duyarlilik en yiiksekken, SD-OKT'de KO goriintiilemeye gore
ozgiillik daha yiiksek bulundu. FFA, red-free fotograf ve
renkli fundus fotograflarinin RPD’nin saptanmasinda yetersiz
kaldigini gorditk. KO goriintiilemenin en yiiksek duyarliliga
sahip olmast ve diger yontemlerle kargilastirildiginda katarakt
gibi ortam opasitesinden daha az etkilenmesi nedeniyle
RPD'yi saptamada en faydali yontem oldugunu diisiiniiyoruz.’
SD-OKT’nin duyarliligr %91,6 ve 6zgiilligii %98,4 idi; bu da
bu yontemin RPD degerlendirilirken kullanilmas: gerekli bir
yontem oldugunu gostermektedir.

Higbir goriintilleme yontemi RPD’yi %100 duyarlilikla
saptayamadigindan, tek bir goriintiileme yontemi kullanarak
RPD'yi diger degisikliklerden (yumusak/sert drusen) ayirt etmek
zordur. RPD i¢in farkli goriintiileme tekniklerini kargilagtiran
caligmalar ve ¢aligmamiza dayanarak, kullanilan teknikler ne
olursa olsun, RPD'’yi tespit etmek ve taniyr dogrulamak icin
en az iki goriintiileme yonteminin kullanilmas: faydali olacagi
soylenebilir,!>16:2324

RPD ile koroid biitiinliigii arasinda bir iligki oldugu
gesitli aragtirmacilar tarafindan one siiriilmiistiir. Switzer ve
ark.” RPD’li gozlerde subfoveal koroid kalinlifinin azaldiZin
bildirmiglerdir. Koroid ile ilgili teoriler birbirinden oldukga farkls
olsalar da, bu teorilerinin ortak noktas: koroidal incelmedir. Biz
¢alismamizda RPD olan gozlerde subfoveal koroid kalinliginin
anlamli diizeyde azaldigini saptadik. Querques ve ark.” RPD’li
gozlerde koroid kalinlifinin RPD olmayan erken evre YBMD
gozlere kiyasla genel olarak incelmis oldugunu tespit etmistir.
RPD olanlarda olmayanlara gire subfoveal koroid kalinliginin
azalmas: ve RPD’de koroidal etiyoloji ile ilgili hipotez heniiz
tam olarak acikliga kavusturulamamigtir.” RPD artmis ileri
YBMD riski ile iligkili oldugundan, koroidal incelme, RPD
stirecini anlamak igin 6nemli olabilir ve bunun i¢in daha ileri
calismalara ihtiyag vardir.

RPD YBMD’nin her evresinde goriilmekle birlikte,
calismamizda RPD olan gozlerde, geografik atrofiye kiyasla
neovaskiiler YBMD daha sik gézlenmigtir. Bu da genel olarak,
ileri evre YBMD’de KNV’nin geografik atrofiye gore daha
stk goriilmesiyle iliskilendirilebilir. Beaver Dam ¢alismasinda,
RPD’li gozlerin, hem neovaskiiler YBMD (%29) hem de
geografik atrofi (%30) agisindan benzer bir risk altinda oldugu
bulunmustur.” Smith ve ark.’da?® RPD’li hastalarda her iki
tip ileri YBMD prevalansinin yiiksek oldugunu saptamistir.
Literatiitrde RPD ve ge¢ YBMD arasindaki iliski agik olsa da,
RPD ile neovaskiiler YBMD ve geografik atrofi arasindaki
goreceli baglanti hala belirsizligini korumaktadir. Lee ve ark."”
RPD'nin %97,7 oraninda bilateral oldugunu bildirmiglerdir.
Bu oran, diger caligmalarda bildirilen ve 9%54,8 ile %75,8

arasinda deisen bilateralite oranlarindan yiiksektir.”>* Bu
bulgunun RPD’nin kaybolmasina neden olan neovaskiiler
YBMD prevalansinin daha diisiik olmasi veya etnik farkliliklar
ile iligkili olabilecegini ileri siirmiiglerdir. Caligmamizda
65 hastada (%77,4) RPD bilateral bulunurken, 19 hastada
(%22,6) tek tarafliydi. Caligmamizda bilateralite orani Lee ve
ark.’nin” bildirdiginden daha diigiik bulunmustur. Bunun
nedeni calisgmamizda neovaskiiler YBMD’li hastalarda RPD
prevalansinin yiiksek olmasi olabilir.

Caligmamizda foveya merkezlenen ETDRS 1zgarasina
gore makiilada saptanan RPD’nin topografik dagilim: analiz
edildiginde, RPD en sik siiperior (%100) bolgede izlenirken
bunu temporal (%66) bolge izlemistir. Birka¢ caligmada
ETDRS 1zgaras: kullanilarak RPD’nin topografik dagilimi
analiz edilmigtir. Steinberg ve ark.” tarafindan yapilan
bir ¢alismada RPD olgularin %100’de fovea siiperiorunda
ve %81'inde fovea nazalinde bulunmustur. Caligmamizin
sonuglart da RPD’nin en sik fovea siiperiorunda yerlestigini
dogrulamakeadir. 263

Sonug¢

Sonug olarak RPD’nin 6neminin her gegen giin arttigi
goz oniinde bulunduruldugunda, RPD sikligint aragtirdigimiz
calismamizda YBMD'li hastalarda RPD sikligi %37,6 olarak
saptanmustir. Kullanilan 7 goriintilleme yontemi arasinda
KO goriintiilemenin duyarliligi en yiiksek olmakla birlikte,
SD-OKT ve KO goriintiilemeyi birlikte kullanmak, RPD
tanisinda yararli olabilir. Onemli prognostik bilgiler saglamast
nedeniyle RPD’'nin tanist ve analizi igin daha ileri ¢aligmalara
ihtiyag vardir.
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