FUNDUS OTOFLORESANS
GORUNTULEME
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1. Giris

Fundus otofloresans (FOF) goriintiileme, bir¢ok retinal hastaligin tani ve ta-
kibinde 6nemli bilgiler veren, hizli ve girisimsel olmayan bir goriintiileme yon-
temidir (1,2). Calisma prensibi, okiiler dokularda dogal olarak bulunan ve belirli
dalga boyundaki 15181 absorbe etme ve yayma 6zelligi bulunun ‘florofor’ isimli
maddeleri tespit etmeye dayanir (3).

Retina pigment epitelinde lokalize lipofuksin, makiila bolgesindeki domi-
nant florofordur. Lipofuksin belirli bir dalga boyundaki 151k ile uyarildiginda
floresans olusturan sar1 renkli bir maddedir. Kimyasal yapisindaki konjuge ift
baglar 151g1n emilimi floresans yayilimindan sorumlu tutulmaktadir (4). Diger
onemli endojen floroforlar melanin, rhodopsin, vitelliform lezyonlar ve optik
disk drusenidir. Otofloresans iiretmek igin florofor, uyarici 1siktaki bir fotonu
absorbe eder ve boylece yiiksek enerji diizeyinde uyarilmis bir elektrona sahip
olur. Ardindan uyarilmis elektron, temel durumuna geri donerken daha diisiik
bir enerjide ve daha uzun dalga boyunda bir kuantum 151k yayar ve boylece otof-
loresans olusur. Otofloresans goriintiileme, retinal metabolizma ve retina pig-
ment epitel fonksiyonunu in vivo olarak degerlendirme imkani saglamaktadir.

Retina pigment epiteli (RPE), fagositoz yolu ile fotoreseptor dis segmentle-
rinin yenilenmesinde gérev almaktadir. Her bir RPE hiicresi ortalama 45 foto-
reseptor hiicresini desteklemekte ve 1 RPE hiicresi 6miir boyunca ortalama 3
milyar fotoreseptor dig segment yikiminda gorev almaktadir. Geng ve saglikli
bir retinada bu yikim islemi mitkemmel sekilde islerken; yaslanan hiicrelerde
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6.9. Hidroksiklorokin Toksisitesi

Hidroksiklorokin, antiinflamatuar 6zelligi sebebiyle bircok romatizmal has-
taligin tedavisinde kullanilmaktadir. Retina toksisitesi kiimiilatif doz ile iligkili
olup total 1000 g ve {izeri kullanimda risk belirgin olarak artmaktadir. Hidrok-
siklorokin toksisitesi tipik olarak parafoveal fotoreseptor hasarina sebep olmak-
ta ve FOF goriintillemede hiper-otofloresan parafoveal halka seklinde kendini
gostermektedir (43). Hastaligin ilerleyen doneminde RPEnin atrofiye ugramasi
ile beraber floresans giderek azalmakta ve ‘6kiiz gozii makiilopatisi’ olarak adlan-
dirilan goriintii ortaya ¢ikmaktadir. Hidroksiklorokinin zamaninda kesilmemesi
durumunda atrofi alan1 makiilay1 da tutabilmektedir. Hidroksiklorokin toksisi-
tesinin takibinde FOF goriintiilemenin yan1 sira OKT, multifokal elektroretinog-
ram (mfERG) ve perimetri de kullanilabilmektedir (44).

( 7. Ozet )

Fundus otofloresans goriintiileme cografik atrofi, koroid neovaskiiler memb-

ran, retinitis pigmentosa, Best hastalig1, Stargardt hastalig, kistoid makiila 6de-
mi, santral serz koryoretinopati gibi birgok retinal hastaligin tan1 ve takibin-
de klinisyenler igin yol gostericidir. Makiila patolojilerinde siklikla kullanilan
OKT’nin sagladig1 yapisal verilere ek olarak FOF, RPEnin ve dolayistyla fotore-
septor tabakasinin metabolik durumu ve fonksiyonu hakkinda bilgi saglamak-
tadir. Giiniimiizde FOF goriintiileme i¢in kullanilan teknikler arasinda en az
artefakt ile en net goriintii saglayan sistem TLOdur. Girisimsel olmamasi ve tek-
rarlanabilir olmas1 en énemli avantajlar1 iken; etkilenen alanin arka plan ile kar-
silastirilmasina dayanan siibjektif bir ydontem olmasi en 6nemli dezavantajidir.
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