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BÖLÜM 36

ÜVEAL VE OKÜLER MALIGN MELANOM

Ülviye OFLAS1 

GİRİŞ

Oküler melanomlar, kutanöz melanomdan sonra 2. en sık görülen malign me-
lanomdur ve erişkinlerde en sık görülen primer intraoküler malign tümördür. 
Büyük çoğunluğu üveal melanomdan oluşurken, konjonktival malign melanom 
daha az sıklıkta görülmektedir.

ÜVEAL MALİGN MELANOM

Giriş
Göz melanomlarının yaklaşık %85’i üveadan (iris, siliyer cisim ve koroid) kaynak-
lanmakta ve geri kalanı ise konjonktiva veya nadiren orbitada ortaya çıkmaktadır. 
Gözün üveal melanomları koroid, siliyer cisim ve iristen oluşur. Tüm melanom-
ların yaklaşık %5’ini oluşturur. Kutanöz, üvea, konjonktiva ve diğer melanomlar 
arasında önemli klinik ve genomik farklılıklar vardır. Tedavi seçenekleri kısıtlı 
olup çalışmalar devam etmektedir.

Epidemiyoloji
Yetişkinlerde en sık görülen intraokuler melanom, üvea melanomudur. Ortalama 
tanı yaşı 60 civarıdır (1). Üvea melanomlarının yaklaşık %90’ı koroidden, %7’si 
siliyer cisimden, %2’si ise irisden kaynaklanır (2). Risk faktörüleri arasında açık 
ten rengi, açık göz rengi, kutanöz nevüs, iris nevüsleri, oküler/okülodermal me-
lanositoz, ailesel üveal melanom (BAP-1, PALB-2, MBD4, NF-1’deki germ-line 
mutasyonlar) vardır (1, 3-5). Ultraviyole ışığa maruziyetin rolü gösterilememiş-
tir(6).

Klinik
Klinik tümörün konumuna ve boyutuna bağlıdır. Hastalar genellikle asempto-
matiktirler ve rutin göz muayenesi sırasında saptanırlar. Semptomatik olanlarda 
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Tanı-Tedavi
Tümör hücresi ekimini önlemek için insizyonel biyopsiden kaçınılmalıdır. Tanıda 
histopatoloji altın standarttır ve eksizyonel biyopsi ile tanı konulur. Ultrason biyo-
mikroskopi, ön segment ve ultra yüksek çözünürlüklü optik koherans tomografisi 
kullanılabilir (37).

Erken evre konjonktival melanom tedavisi geniş lokal eksizyon, sonrasında 
sınırlara kriyoterapi ve adjuvan tedavidir. Adjuvan tedavide, brakiterapi, kriyote-
rapi, eksternal ışın radyoterapi, proton ışın radyoterapi, mitomisin C, interferon 
alfa-2b kullanılır (44, 45). En yaygın metastaz bölgeleri lenf nodları, karaciğer, 
akciğer, cilt ve beyindir(46). Lokal olarak ilerlemiş konjonktival melanom ve me-
tastatik hastalıkta hedefe yönelik tedavilerden BRAF inhibitörleri ve in vitro MEK 
inhibitörleri tedavide fayda gösterir (47).

PD-1 (nivolumab, pembrolizumab), PDL-1 (avelumab, atezolizumab) ve 
CTLA4 (ipilimumab) immün kontrol noktası inhibitörlerinin de metastatik yayı-
lımı azallttığı ve nüks olmadan sağ kalımı arttırdığı ile ilgili çalışmalar mevcuttur 
(48, 49). 
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